Google 


This  is  a  digital  copy  of  a  book  thaï  was  prcscrvod  for  générations  on  library  shelves  before  it  was  carefully  scanned  by  Google  as  part  of  a  project 

to  make  the  world's  bocks  discoverablc  online. 

It  has  survived  long  enough  for  the  copyright  to  expire  and  the  book  to  enter  the  public  domain.  A  public  domain  book  is  one  that  was  never  subject 

to  copyright  or  whose  légal  copyright  term  has  expired.  Whether  a  book  is  in  the  public  domain  may  vary  country  to  country.  Public  domain  books 

are  our  gateways  to  the  past,  representing  a  wealth  of  history,  culture  and  knowledge  that's  often  difficult  to  discover. 

Marks,  notations  and  other  maiginalia  présent  in  the  original  volume  will  appear  in  this  file  -  a  reminder  of  this  book's  long  journcy  from  the 

publisher  to  a  library  and  finally  to  you. 

Usage  guidelines 

Google  is  proud  to  partner  with  libraries  to  digitize  public  domain  materials  and  make  them  widely  accessible.  Public  domain  books  belong  to  the 
public  and  we  are  merely  their  custodians.  Nevertheless,  this  work  is  expensive,  so  in  order  to  keep  providing  this  resource,  we  hâve  taken  steps  to 
prcvcnt  abuse  by  commercial  parties,  including  placing  lechnical  restrictions  on  automated  querying. 
We  also  ask  that  you: 

+  Make  non-commercial  use  of  the  files  We  designed  Google  Book  Search  for  use  by  individuals,  and  we  request  that  you  use  thèse  files  for 
Personal,  non-commercial  purposes. 

+  Refrain  fivm  automated  querying  Do  nol  send  automated  queries  of  any  sort  to  Google's  System:  If  you  are  conducting  research  on  machine 
translation,  optical  character  récognition  or  other  areas  where  access  to  a  laige  amount  of  text  is  helpful,  please  contact  us.  We  encourage  the 
use  of  public  domain  materials  for  thèse  purposes  and  may  be  able  to  help. 

+  Maintain  attributionTht  GoogX'S  "watermark"  you  see  on  each  file  is essential  for  informingpcoplcabout  this  project  and  helping  them  find 
additional  materials  through  Google  Book  Search.  Please  do  not  remove  it. 

+  Keep  it  légal  Whatever  your  use,  remember  that  you  are  lesponsible  for  ensuring  that  what  you  are  doing  is  légal.  Do  not  assume  that  just 
because  we  believe  a  book  is  in  the  public  domain  for  users  in  the  United  States,  that  the  work  is  also  in  the  public  domain  for  users  in  other 
countiies.  Whether  a  book  is  still  in  copyright  varies  from  country  to  country,  and  we  can'l  offer  guidance  on  whether  any  spécifie  use  of 
any  spécifie  book  is  allowed.  Please  do  not  assume  that  a  book's  appearance  in  Google  Book  Search  means  it  can  be  used  in  any  manner 
anywhere  in  the  world.  Copyright  infringement  liabili^  can  be  quite  severe. 

About  Google  Book  Search 

Google's  mission  is  to  organize  the  world's  information  and  to  make  it  universally  accessible  and  useful.   Google  Book  Search  helps  rcaders 
discover  the  world's  books  while  helping  authors  and  publishers  reach  new  audiences.  You  can  search  through  the  full  icxi  of  ihis  book  on  the  web 

at|http: //books.  google  .com/l 


Google 


A  propos  de  ce  livre 

Ceci  est  une  copie  numérique  d'un  ouvrage  conservé  depuis  des  générations  dans  les  rayonnages  d'une  bibliothèque  avant  d'être  numérisé  avec 

précaution  par  Google  dans  le  cadre  d'un  projet  visant  à  permettre  aux  internautes  de  découvrir  l'ensemble  du  patrimoine  littéraire  mondial  en 

ligne. 

Ce  livre  étant  relativement  ancien,  il  n'est  plus  protégé  par  la  loi  sur  les  droits  d'auteur  et  appartient  à  présent  au  domaine  public.  L'expression 

"appartenir  au  domaine  public"  signifie  que  le  livre  en  question  n'a  jamais  été  soumis  aux  droits  d'auteur  ou  que  ses  droits  légaux  sont  arrivés  à 

expiration.  Les  conditions  requises  pour  qu'un  livre  tombe  dans  le  domaine  public  peuvent  varier  d'un  pays  à  l'autre.  Les  livres  libres  de  droit  sont 

autant  de  liens  avec  le  passé.  Ils  sont  les  témoins  de  la  richesse  de  notre  histoire,  de  notre  patrimoine  culturel  et  de  la  connaissance  humaine  et  sont 

trop  souvent  difficilement  accessibles  au  public. 

Les  notes  de  bas  de  page  et  autres  annotations  en  maige  du  texte  présentes  dans  le  volume  original  sont  reprises  dans  ce  fichier,  comme  un  souvenir 

du  long  chemin  parcouru  par  l'ouvrage  depuis  la  maison  d'édition  en  passant  par  la  bibliothèque  pour  finalement  se  retrouver  entre  vos  mains. 

Consignes  d'utilisation 

Google  est  fier  de  travailler  en  partenariat  avec  des  bibliothèques  à  la  numérisation  des  ouvrages  apparienani  au  domaine  public  et  de  les  rendre 
ainsi  accessibles  à  tous.  Ces  livres  sont  en  effet  la  propriété  de  tous  et  de  toutes  et  nous  sommes  tout  simplement  les  gardiens  de  ce  patrimoine. 
Il  s'agit  toutefois  d'un  projet  coûteux.  Par  conséquent  et  en  vue  de  poursuivre  la  diffusion  de  ces  ressources  inépuisables,  nous  avons  pris  les 
dispositions  nécessaires  afin  de  prévenir  les  éventuels  abus  auxquels  pourraient  se  livrer  des  sites  marchands  tiers,  notamment  en  instaurant  des 
contraintes  techniques  relatives  aux  requêtes  automatisées. 
Nous  vous  demandons  également  de: 

+  Ne  pas  utiliser  les  fichiers  à  des  fins  commerciales  Nous  avons  conçu  le  programme  Google  Recherche  de  Livres  à  l'usage  des  particuliers. 
Nous  vous  demandons  donc  d'utiliser  uniquement  ces  fichiers  à  des  fins  personnelles.  Ils  ne  sauraient  en  effet  être  employés  dans  un 
quelconque  but  commercial. 

+  Ne  pas  procéder  à  des  requêtes  automatisées  N'envoyez  aucune  requête  automatisée  quelle  qu'elle  soit  au  système  Google.  Si  vous  effectuez 
des  recherches  concernant  les  logiciels  de  traduction,  la  reconnaissance  optique  de  caractères  ou  tout  autre  domaine  nécessitant  de  disposer 
d'importantes  quantités  de  texte,  n'hésitez  pas  à  nous  contacter  Nous  encourageons  pour  la  réalisation  de  ce  type  de  travaux  l'utilisation  des 
ouvrages  et  documents  appartenant  au  domaine  public  et  serions  heureux  de  vous  être  utile. 

+  Ne  pas  supprimer  l'attribution  Le  filigrane  Google  contenu  dans  chaque  fichier  est  indispensable  pour  informer  les  internautes  de  notre  projet 
et  leur  permettre  d'accéder  à  davantage  de  documents  par  l'intermédiaire  du  Programme  Google  Recherche  de  Livres.  Ne  le  supprimez  en 
aucun  cas. 

+  Rester  dans  la  légalité  Quelle  que  soit  l'utilisation  que  vous  comptez  faire  des  fichiers,  n'oubliez  pas  qu'il  est  de  votre  responsabilité  de 
veiller  à  respecter  la  loi.  Si  un  ouvrage  appartient  au  domaine  public  américain,  n'en  déduisez  pas  pour  autant  qu'il  en  va  de  même  dans 
les  autres  pays.  La  durée  légale  des  droits  d'auteur  d'un  livre  varie  d'un  pays  à  l'autre.  Nous  ne  sommes  donc  pas  en  mesure  de  répertorier 
les  ouvrages  dont  l'utilisation  est  autorisée  et  ceux  dont  elle  ne  l'est  pas.  Ne  croyez  pas  que  le  simple  fait  d'afficher  un  livre  sur  Google 
Recherche  de  Livres  signifie  que  celui-ci  peut  être  utilisé  de  quelque  façon  que  ce  soit  dans  le  monde  entier.  La  condamnation  à  laquelle  vous 
vous  exposeriez  en  cas  de  violation  des  droits  d'auteur  peut  être  sévère. 

A  propos  du  service  Google  Recherche  de  Livres 

En  favorisant  la  recherche  et  l'accès  à  un  nombre  croissant  de  livres  disponibles  dans  de  nombreuses  langues,  dont  le  français,  Google  souhaite 
contribuer  à  promouvoir  la  diversité  culturelle  grâce  à  Google  Recherche  de  Livres.  En  effet,  le  Programme  Google  Recherche  de  Livres  permet 
aux  internautes  de  découvrir  le  patrimoine  littéraire  mondial,  tout  en  aidant  les  auteurs  et  les  éditeurs  à  élargir  leur  public.  Vous  pouvez  effectuer 
des  recherches  en  ligne  dans  le  texte  intégral  de  cet  ouvrage  à  l'adressefhttp:  //book  s  .google .  coïrïl 


Boston  ! 

!edical  Library      i 

Association, 

BOYLSTON     PLACE. 


r 


JOORHAL  DES  GOHHAISSÂHGES  HÊDIGO-GHIROR&IOALES. 


■  IHM^KM^^I^ 


REVUE 

DE  THÉRAPEUTIQUE 

NÉDICO'CHIBURGICALË. 


AOGOKPAGNËE  DE  NOMBREUSES  GRAVURES  SUR  BOIS  INTERCALEES  DANS  LE  TEXTÏ, 

LE  D'  A.  HARTIN-LAUZBR, 

CHEYAUBR  DE  L\  LÉGION  D^HONNEUR^ 

ÊLSCIKS  CHSP  DB  CLXVIQQf^tfj^H^  ^CU^J^^i^fem^GIirK  A  L*H6TKI.-OItV  Dl  PABiS, 

ULTÉy 
lÊliDKCls/A>JBà.  KAOX  DsTIfijËllIL  (uaÛ^^^AOITe},  ETC.,  ETC. 


1870. 


PARIS, 

RUE  DE  GRENELL£-SAmT-GEBMAIN,  N°  39. 


1870 


1  PI . 


«^ 


CATALOGUE©. 
£.  H.  B- 1 


¥ 


imm  DBS  C0]!VUSSA3CBS  IBDICO-CHIRORGICiLBS.—  (lîXTir  mU.) 


I.    CLINiaUE. 


MEMOIRES. 


O 


I.   CHRONIQUE  DE    LA  QUINZAINE. 


La  mort  de  M.  Davenne  laisse  vacante  une 
place  d^asâocié  libre  k  rAcadémie  de  méde- 
cine.  M.  Amédée  Latour,  fondateur  et  rédac- 
teur en  chef  de  r  Union  médicale ,  pose  sa 
candidature.  Notre  savant  collègue  a  les  meil- 
lears  titres  pour  Tappuyer  :  il  est  secrétaire 
do  comité  consultatif  d'hygiène^  secrétaire 
général  de  i'Ajssociation  des  médecins  de  Fran- 
ce^ auteur  de  près  de  50  volumes  en  articles 
séparés.  Mais  c^est  surtout  comme  journallUe 
qtC\\  se  présente.  La  presse^  il  ose  le  dire  avec 
raison,  a  fait  la  popularité  de  l'Académie» 
par  ses  comptes  rendus^  par  ses  premiers 
Paris.  Nous  faisons  des  vœux  pour  que  Til- 
Imtre  compagnie  dont  il  a  apprécié  les  tra- 
vaux avec  autant  de  respect  que  d'indépen- 
dance^ honore,  en  l'admettant  dans  son  sein^ 
la  presse  médicale  tout  entière^  dont  il  est  un 
des  représentants  les  plus  ttnciens  et  les  plus 
aotorisés. 


La  discussion  sur  la  mortalité  des  nourris- 
sons a  repris  à  l'Académie  de  médecine. 

L'Académie  s'est  vue  obligée,  par  suite  des 
nombreux  travaux  dont  elle  est  chargée 
cette  année  plus  que  les  précédentes,  d'ajour- 
ner au  4  janvier  la  séance  publique  annuelle. 
U.  Béclard  y  prononcera  l'éloge  de  Trousseau. 


Depuis  quelques  semaines,  les  journaux  po* 
litiques  poussent  des  clameurs  de  haro  con- 
tre les  médecins  qui  prennent  la  liberté 
-grande  de  vouloir  dormir  la  nuit.  «  Les 
hommes  meurent,  s'écrie  Ton  deux,  les  fem- 
mes meurent,  les  enfants  meurent,  tous  les 
malades  sont  là  qui  meurent  ;  et,  lorsqu'on  va 
chercher  ces  esculapes  qu'on  dit  investis  d'un 
sacerdoce,  ils  font  un  quart  de  conversion  à 
gauche,  et  redorment  à  poings  fermés^-  ce 
qui  doit  être  le  symptôme  d'un  sommeil  pro- 
fond et  exempt  de  remords  I  » 

L'un  de  ces  journaux  philanthropes  vou- 
drait qu'une  amen  Je  très-sévère  fût  infligée 
aux  médecins  dormeurs. 

Et  %[  l'un  des  médecins  qui  se  lèvent,  et  qui 
forment  encore  la  majorité  dans  le  corps  mé- 
dical, allait  se  plaindre  à  ces  aimables  jour- 
naux de  n'être  pas  rémunéré,  ce  qui  est 
l'habitude  pour  les  visites  de  nuit,  ils  ne 
manqueraient  pas  de  lui  parler  des  droits 
supérieurs  de  l'humanité,  et  ils  termineraient 
sans  doute  par  cette  phrase  qui  n*est  ni 
neuve  ni  consolante  : 

Ils  TOUS  firent,  seigiiear, 
Eo  TOUS  appelant  beaucoup  d'honneur. 


* 


Nous  croyons,  pour  noire  compte,  que  les 
cas  de  refus  de  visite  nocturne  sont  exception- 
nels. La  plupart  des  jeunes  médecins ,  sinon 
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tougj  se  rendent  la  Duit  aux  appels  de  la  dou- 
leur. Ces  faits  passent  inaperçus.  Il  n^en  est 
pas  de  même  des  refus.  Ceux-là  font  bruit  et 
esclandre  ;  ils  font  même,  comme  on  dit  vul- 
gairement^ des  petits.  Cependant  il  faudrait 
encore^  avant  de  dire  rœa  au  médecin  qui 
refuse  de  se  lever  la  nuit^  s'enquérir  sMl  n^est 
pas  dans  son  droit.  Légalement,  il  y  est,  au- 
cune loi  ne  Ty  oblige.  Reste  la  question 
d^humanilé,  de  religion.  Or,  en  admettant 
qu'elle  substitue  un  devoir  moral  au  devoir 
légal  qui  fait  défaut,  le  médecin  ne  peut- 
il,  en  toute  conscience»  se  croire  dispensé 
de  l'obligation  de  se  lever  la  nuit«  pour 
des  raisons  d*âge,  de  maladie,  d'inGrmité? 
A  Paris  où  le  nombre  des  praticiens  est  si 
grand,  le  médecin  qui  est  dans  ces  conditions 
légitimes  d^abslention  se  repose  sur  l'idée 
que  des  coDfrères,  plus  jeunes,  plus  ingambes, 
le  remplaceront.  Il  y  a  finalement  un  principe 
de  théologie  qu'il  peut  invoquer  :  Caritas 
bene  ordinata  a  se  ipso  incipit  (Charité  bien 
ordonnée  commence  par  soi-même). 

Il  existe  aussi  d'autres  conditions  légitimes 
de  refuser  qui  se  présentent  indifféremment 
le  jour  et  la  nuit,  et  le  cas  qui  a  suscité  les 
clameurs  de  la  presse  paraîtrait  un  de  ceux-là. 
Il  s'agissait,  si  nos  renseignements  sont 
exacts,  d'une  femme  en  mal  d'enfant,  assistée 
d'ailleurs  par  une  sage-femme,  mais  dont 
l'accouchement  présentait  des  difficultés  qui 
réclamaient  l'iDlerventidn  d'un  médecin.  Il 
parait  que  deux  médecios,  successivement  de- 
mandés, se  seraient  excusés  sur  ce  qu'ils  ne  fon  t 
pas  d'accouchements,  et  la  femme  serait  morte 
avant  qu'on  eût  pu  en  trouver  un  qui  voulût 
endosser  cette  responsabilité.  Or  on  sait  qu'à 
Paris,  où  la  pratique  se  divise  en  spécialités, 
beaucoup  de  médecios  ne  font  jamais  d*accou- 
chemenls.  Peul-on  les  obliger  à  venir  avouer 
leur  impuissance  et  à  en  subir  l'affront 
devant  uoe  famille  éplorée?  Eût-on  jeté  la  pierre 
auxUostan,  auxChomel,  qui  eussent  bien  cer- 
tainement refusé  leur  ministère  en  pareil  cas? 


Si  les  visites  nocturnes  n'étaient  réclamées 
que  pour  des  explosions  subites  de  maladies 
ou  des  accidents  imprévus,  elles  seraient  si 
rares  qu'elles  pèseraient  peu  dans  les  labeurs 
du  médecin.  Mais  on  peut  dire  que  neuf  fois 


sur  dix  la  visite  de  nuit  est  une  visite  qui  eût 
dû  être  demandée  dans  la  journée.  Le  petit 
ménage  gêné  dans  ses  affaires  recule  à  appeler 
le  médecin  qui  fait  volontiers  crédit  ;  mais  il 
y  a  derrière  lui  le  pharmacien  qui  ne  le  fait 
pas.  On  attend,  et  comme  dans  la  marche 
naturelle  des  maladies  il  y  a  aggravation  la 
la  nuit,  on  s'effraye  souvent  outre  mesure,  et 
l'on  court  au  médecin.  C'est  dans  les  quartiers 
ouvriers  que  cette  médecine  nocturne  est  le 
plus  florissante.  Il  est  des  médecins  qui  se 
lèvent  presque  tontes  les  nuits  pendant  les 
belles  années  de  leur  âge  adulte^  jusqu'au  jour 
où  ils  s^aperçoivent  qu'ils  ont  trop  usé  leur 
bête  et  où  il  leurfautbongré,  mai  gré,  la  mettre 
à  la  réforme,  tout  comme  un  ckeval  d'omni- 
bus. C'est  alors  que  les  philanthropes  crient  à 
la  cruauté,  à  Tinfamie. 

Quant  aux  moyens  de  procurer  à  la  popu- 
lation parisienne  les  soins  médicaux  nocturnes 
qu'elle  réclame,  c'est  une  matière  qui  frise  de 
trop  près  l'économie  sociale  et  politique  ponr 
que  nous  l'abordions.  Nous  laissons  à  nos  bons 
confrères  de  la  grande  presse,  qui  ont  leur 
franc  parler,  le  soin  de  diagnostiquer  le  mal 
et  d'indiquer  le  remède. 


*  * 

« 


La  presse  médicale  s'est  émue  de  la  lettre 
adressée  par  l'administra tion  du  timbre  au 
journal  la  Gazette  hebdomadaire  et  dont 
nous  avons  parlé  dans  notre  dernier  numéro. 
Nous  insérons  ici  cette  pièce  qui  porte  le  titre 
d'avertissement: 

«  Monsieur, 

((  Dans  le  numéro  de  la  Gazette  du  29  oc- 
tobre dernier,  vous  avez  inséré  un  article  inti- 
tulé :  Mortalité  des  nouveau-nés, 

«  Cet  article  traite  la  question  non-seule- 
ment au  point  de  vue  scientifique,  mais  encore 
au  point  de  vue  économique.  C'est  ainsi  qu'il 
y  est  question  de  Tintervention  de  l'État  dans 
le  choix  des  nourrices,  de  l'application  néces- 
saire de  Tordonnance  de  1842,  du  principe  de 
l'assistance  pécuniaire,  etc. 

«  J'ai  i'honneur  d'appeler  votre  attention 
sur  le  caractère  de  cette  discussion,  qui  serait 
de  nature  à  assujettir  votre  journal  au  timbre, 
par  application  des  décrets  combinés  des  17  fé- 
vrier et  28  mars  1858. 


LA  GOL0017IKTE. 


«  Agréez,  Moosieur,  Tassaraoce  de  ma  con- 
«déretion  très-distîngnée. 

1 A  Paris,  le  3  noveœVre  1869. 

et  Le  vérificateur  de  V enregistrement , 
«  des  domaines  et  du  timbre.  > 
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ToQlle  monde  se  tient  pour  averti.  Cepen- 
{JutM.Gaffe^  l'hoom'able  rédacteur  du  Jour- 
nal des  connaissances  médicales,  dit  à  ce 
profx»  qu'il  vaudrait  cent  fois  mieux  que 
ies  journaux  scientiûques  fussent  soumis  au 
timbre  et  au  cautionnement  avec  la  liberté 
de  traiter  toutes  les  questions.  Nous  ne 
croyons  pas  que  beaucoup  partagent  Topinion 
de  noire  hoDorable  confrère.  Mais  il  doit  sa- 
voir, qu'il  est  parfaitement  libre  de  s^y  sou- 
mettre lui-même. 


« 


Les  bulletins  des  causes  de  décès  pour  les 
principales  maladies  régnantes  dans  la  quin- 
zaine qui  s^est  écoulée  du  5  au  18  décembre 
donnent  les  chiffres  suivants^. 

Variole,  52;  scarlatine,  15;  rougeole,  20; 
fièvre  typholie,  22;  érysipèle,  13  ;  bronchite, 
Wx\  pneumonie,  136;  diarrhée,  16;  dyssen* 
terie,  3  ;  choléra,  3;  angine  coueoneuse,  8  ; 
croup,  30;  affections  puerpérales,  23;  autres 
causes,  i352.  —  Total  1S37. 

A  Londres,  la  mortalité,  dans  la  quinzaine 
du  28  novembre  au  11  décembre,  a  donné 
les  chiffres  suivants  :  variole,  21  ;  scarlatine, 
khk  ;  rougeole,  75  ;  fièvre  typhoïde,  69;  ty- 
phus, 20;  éryâipèle,  16  ;  bronchite,  531  ;  pneu- 
monie, 228;  diarrhée,  32;  dyssenterie,  2; 
choléra,  3  ;  angine  couenneuse,  12;  affection 
puerpérale,  23;  autres  causes,  i9/i7.  —  To- 
tal, '346^.  D'  H.  Ollivieiu 
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II»   lia  Coloquinte.  — -  Cacumis  colocynthis* 


C^ac«ml0   «•locynthiA   (  L.  ).   —  GOLO- 
Syn,  grecque.  —  KcXcxuvOfc;  KoXoxuvOa  aî^cç; 

Syn/latine.  •—  Colocyutliis  (Off.,  Don., 
Math., H.  Ldgd.,  J.  Badh.).  —  Tliymbre  (Zo- 
aoASTEE).  —  Colocynthis  fructu  rotundo  ma- 
jore [G.  Baoh.  t.).  —  Gitrullus  colocynthis 
(ScHaoBD.^  Spach).  —  Goloquintida  et  colcyn- 
this  (Blackw.). 

Syn.  franc.  —  Ghicotin,  Goncombre  amer, 
Concombre,  Coloquinte,  Gourle  sauvage. 

Syn.  étrang.  —  Goloquinthen  ,  Koloquinte 
(All.}.  —  Bitter  Apple;  BlUer  cucumber; 
Bilier  concumber;  colocyothe  (Angl.).  — 
Alandhal  ;  Alhandal  ;  Handal  ;  Handel;  Uensai; 
Uelandel  ;  Uunzil  (Arabe,  Pers.).  —  Mackhal; 
liakrlial  (Bekg.).  —  Koioquiotida  (Bon.).  — 
Coloqninder;  Coloqviuder  (Dan.).-*-  Indra- 
Wien  Kaphul  (Dokh.).  -*  Dahak  (Êgtp.).  — 
Coloqnintide  (Esp.,  Port.).  —  Ghandel  ;  Pak- 
knah  (Hébr.).  —  Indraini  (Hindou).  —  Kolo- 
quint;   Kolokwint  (Holl.)   ^   Goloquintida 


(Etal.).  —  Koiokwiutyda  (Pol.).  —  Golotsînt 
(RvssE).  Intravaruni  ;  Viscliala  (Sa^sc).  — >  Go- 
loqwint  (Suéd.).  —  Peycoomutkai ;  Peycu- 
mutikai;  Varriecumutikai  (Tam.).  —  Putsa- 
kaia  (Tell.).  —  Alzielma  (Turc). 

Monoécie-syngénésie  (Linn.).  — Gucurbita- 
cées  (Juss.)* 
.   Piaule  herbacée  annuelle. 

Racine  fibreuse,  blanche. 

Tige  couchée,  subhispide. 

F^u^//^  alternes,  cordiformes,  ovales,  muN 
tilobées,  à  lobes  obtus,  couvertes  en  dessous 
de  poils  blancs.  Pétiole  égalant  le  limbe,  ner^ 
vuies  palmées. 

Frilles  courtes,  à  2  ou  3  divisions. 

Fleurs  monoïques,  régulières,  pédonculées, 
axillaires,  solitaires. 

Fleurs  mâles  : 

Calice  à  5  divisions  linéaires  lancéolées. 

Corolle  à  5  pétales,  insérés  sur  le  limbe  du 
calice  et  alternant  avec  ses  divisions,  petits, 
planes,  disposés  en  roue,  soudés  à  la  base.  ' 

Élaminesy  5,  insérées  sur  le  fond  de  la  co- 
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rolle^  U  réanies  par  paires^  la  5«  libre ,  ex- 
trorses. 

anthères  à  une  seule  loge  linéaire,  &inuée 
le  lODg  du  bord  dorsal  d'uo  connectif  trilobé, 
extrorses. 

Fleurs  femelles  : 

Calice  à  tube  globuleux  adhérent  à  Tovaire, 
subbispide,  à  limbe  campanule,  à  5  divisions 
profondes. 

Corolle  à  5  pétales  insérés  sur  le  limbe  du 
calice  et  alternant  avec  ses  divisions,  petits, 
planes,  disposés  en  roue,  soudés  à  la  base. 

Étamines  slériles,  rudimentaires. 

Ovaire  à  3  ou  6  loges  multiovulées. 

Coules  horizontaux. 

Style  cylindrique,  triflde. 

Stigmates  convexes,  réniforroes. 

Baie  globuleuse,  glabre,  jaune,  à  écorce 
mince,  à  chair  ferme,  très-amère,  purgative  et 
émétique. 

Habitat.  Croit  sur  lescôles  sablonneuses  et 
maritimes  du  Levant. 

Fleurit  en  été. 

Fructifie  à  Tautomne. 

La  coloquinte  est  originaire  des  plages  du 
bassin  méridional  de  la  Méditerranée ,  c^est- 
à-dire  du  littoral  de  la  Syrie,  de  TËgypte,  de 
la  Barbarie  et  des  lies  de  1* Archipel.  Le  voisi- 
nage de  la  mer  ne  lui  est  toutefois  pas  indis- 
pensable; car,  diaprés  Burckardt  (f^oy.  IV, 
iS/i),  elle  croit  partout  dans  les  déserts  stériles 
de  la  Noble,  c  t  Robert  Bruce  dit  aussi  en  avoir 
vu  des  champs  avant  d'arriver  à  Suez 
(yoyage  en  Abyssinié),  On  la  cultive,  d'ail- 
leurs, avec  la  plus  grande  facilité  dans  les 
jardins. 

La  coloquinte  a  été  observée  par  les  plus 
anciens  botanistes,  et  la  description  que  Dios- 
coride  en  a  donnée,  quoique  très-courte,  ne 
saurait  s'appliquer  à  aucune  autre  plante  de 
la  famille  des  cucurbilacées. 

Les  Grecs  appelaient  cette  planlc  x.c)/.%-jvOk, 
qui  est  le  diminutif  de  xcX6xuv0a,  courge,  et 
(ignifie  petite  courge,  son  fruit  étant  en  efTct 
plus  petit  que  celui  de  la  courge.  Ou  a  gêné- 
ralement  voulu  voir  l'origine  du  nom  de  la 
coloquinte  dans  la  propriété  qu'a  cette  plante 
de  purger,  xoXcv  xmlv,  exciter,  remuer,  ébran- 
ler l'intestin.  Cette  étymoiogie  spécieuse  a  été 
adoptée  par  Liltleton,  Boehmer  et  Théis;  mais 
Toi  thographe  s'oppose  à  son  admission.  Son 


nom  otjcûa  vient  de  2ixu<av,  Sicyone,  ville  da 
Péloponnèse  où  les  concombres  étaient  telle- 
ment abondants  que  cette  expression  signiOait 
aussi  une  couche  de  melons  ou  de  concom- 
bres; l'adjectif  ffcxp«,  amère,  en  caractérisait 
l'espèce.  Hippocrate  désignait  cette  plante  par 
une  périphrase  signifiant  l'éponge  ou  le  de^ 
dans  de  la  coloquinte,  ou  encore  la  coloquinte 
qui  ne  peut  se  diviser,  parce  que  ce  fruit  ne 
peut  se  séparer,  comme  Gallen  l'expose  dans 
ses  commentaires. 

La  coloquinte  nous  est  envoyée  d'Abyssinie^ 
dépouillée  de  son  écorce  et  desséchée,  sous  la 
forme  d'une  sphère  de  la  grosseur  d'une 
orange,  spongieuse,  légère,  qui  en  est  la  pulpe 
et  au  milieu  de  laquelle  sont  logées  les  graines. 
La  plupart  des  pharmaciens  exposent  dans  leur 
montre  un  bocal  rempli  de  coloquintes. 

La  pulpe  de  la  coloquinte  a  une  odeur  fai- 
ble, nauséabonde  ;  toutefois  sa  saveur  est&crp, 
nauséeuse  amsi,  et  d'une  amertume  insuppor- 
table qui  est  passée  en  proverbe  sous  le  nom 
de  chicotin. 

Les  semences  de  la  coloquinte,  suspendues 
en  tiès-grand  nombre  dans  la  pulpe,  sont  de 
couleur  fauve,  aplaties,  mousses,  longues  d'un 
demi-centimètre  environ,  larges  d'un  tiers  de 
centimètre;  leur  écorce  est  épaisse,  dure, 
presque  pierreuse  ;  leur  amande,  plus  volumi- 
neuse, est  d'un  blanc  gris.  EUes  sont  douces, 
huileuses,  comme  dans  toutes  les  cucurbila- 
cées, et  ne  partagent  nullement  Tamertumede 
la  pulpe.  Si  on  les  trouve  telles  h  l'exlérieuy,  il 
suffit  de  les  laver  pour  leur  ôter  celte  saveur, 
que  le  contact  seul  de  la  chair  a  pu  leur 
donner. 

Composition  chimtqne.  —  Lapulpe  des- 
séchée du  fruit  de  la  coloquinte  contient,  d'après 
Vauquelin,  une  matière  résinoMe  (la  colocyn- 
thine),  plus  sol  ub'e  dans  l'alcool  que  dans  l'eau, 
insoluble  dans  Tôther,  et  qui  eu  est  le  principe 
actif.  D'apiès  Taualyse  de  Melsner,  la  colo- 
quinte contient  de  l'huile  grasse,  une  résine 
amère,  un  principe  amer  particulier,  de  l'ex- 
traciif,  de  la  gomme,  de  l'acide  peclique,  de 
l'extrait  gommeux  et  des  sels.  L'eau  et  l'alcool 
dissolvent  très-bien  ses  parties  actives.  L'eau 
froide,  toutefuis,  n'enlève  à  la  coloquinte  que 
16  pour  100  de  matière,  tandis  que  Teau 
chaude  en  dissout  /i5. 

Les  substances  incompatibles  avec  la  colo* 
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qniDte  sont  les  alcalis  fixes,  le  sulfate  de  fer, 
ra20tate  d^argenl,  l'acétate  de  plombj  etc. 

AetloB  de  la  coloquinte  sar  l'éeoao- 
màe  molniale;  toxicologie.— La  coloqtlfnte 
exerce  ane  action  purgative  proportiODnée  à  la 
dose  à  laquelle  elle  est  employée.  A  haute 
dose,  elle  produit  des  douleurs  aigués  à  Pépi- 
gaslre,  des  vomissements,  la  soif,  de  la  séche- 
resse à  la  gorge,  des  coliques,  des  déjections 
ahînes  abondantes  et  répétées,  parfois  sangui- 
ndeoles,  une  vive  chaleur  dans  le  bas-ventre, 
la  aeDsibilité  de  Tabdomen  au  toucher,  du  dé- 
fire»  des  vertiges,  la  rétention  d^urine  avec  ré- 
IraetioD  douloureuse  des  testicules  et  pria- 
pitme^eniio,  dans  quelques  cas,  heureusement 
trèi-rares,  aux  symptômes   précédents  ont 
soecédé  Taltération  des  traits  de  la  face,  la  con- 
centration et  la  petitesse  du  pouls,  un  état 
d*aiiziélé,  des  crampes,  une  respiration  sus- 
pîriense,  le  hoquet,  lerefroidissementdes  ex- 
trémités et  la  morL  On  a  trouvé  dans  un  cas 
de  ce  genre  la  membrane  interne  de  Testomac 
ulcérée,  détachée,  les  intestins  ulcérés  et  par- 
semés de  taches  noires  ;  le  péritoine  désorga- 
nisé,  rempli  de  sérosité  blanchâtre,  flocon- 
nense;  le  foie,  les  reins  et  la  vessie  portent 
des  traces  dinflammalion. 

Les  expériences  d'Orfila  sur  les  chiens  ne 
mot  pas  très-concluantes  au  point  de  vue  phy- 
ssologiqoe  nitoxicologique,  parce  qu'il  leur  liait 
rœsophage,  et  qu*il  est  difficile  d'apprécier, 
dans  eette  circonstance  la  part  que  l'opération 
a  dans  la  mort  des  animaux.  Lorsqu'on  donne 
des  doses  énormes  de  coloquinte  à  un  chien 
sans  lui  lier  l'œsophage,  il  n'éprouve  que  des 
vamissements  et  de  la  diarrhée,  et  se  rétablit 
promptement.  Chez  l'homme  il  en  est  de  même. 
La  substance  ingérée  est  ordinairement  vomie 
en  partie,  et  alors  il  se  produit  d'autant  moins 
d*accidents  intestinaux  que  Testomac  en  a 
moins  retenu.  C'est  lorsque  la  préparation  de 
coloqninte  n*est  pas  vomie  qu'elle  produit  les 
symptômes  précédemment  énumérés  et  qui  ont 
quelque  analogie  avec  ceux  du  choléra  nos- 
tras. 

Trousseau  et  Pidoux  disent  ne  connaître  que 
deox  cas  de  mort  causés  par  de  hautes  doses 
de  coloquinte  :  Tun  est  rapporté  par  Orfila 
[Toxieoi.,  1. 1,  p.  696),  l'autre  par  Christison 
dans  son  Traité  despotsons,  page62A.  Mais,  en 
dehors  de  ces  cas,  Woqyies^Phytographie  mé- 


dicale^ t.  m,  p,  369)  en  cite  deux  autres,  Tun 
sans  indication  de  source,  et  l'antre  tiré  de 
i*Enchiridion  di  Tossicologia^  p.  83,  de  Délie 
Ghiage. 

Il  est  à  remarquer  que  la  plupart  des  empoi- 
sonnements déterminés  par  la  coloquinte  ont 
été  le  fait  de  doses  prescrites  par  des  charla- 
tans. 

Une  dose  moins  élevée,  mais  trop  souvent 
répétée,  de  la  coloquinte,  amène,  par  accumula* 
tion  d'effets,  des  dyssenteries  et  des  diarrhées 
rebelles  accompagnées  d'affaiblissement,  d'a- 
maigrissement. 

En  résumé,  les  faits  rapportés  par  Fordyce 
{Fragments  chir.  et  méd.,  p.  66),  celui  de 
Tulpius  (Obs.,  liv.  IV,  chap.  XXXVI,  p.  218), 
l'histoire  donnée  par  Christison  et  les  observa- 
tions recueillies  par  Garon  d'Annecy,  rappor- 
tées par  Orfila,  démontrent  que,  si  d'énormes 
doses  de  coloquinte  peuvent  donner  lieu  à  des 
accidents  mortels,  le  plus  souvent  elles  ne 
produisent  que  des  vomissements  douloureux 
et  d'abondantes  purgations.  Ces  effets  ont  été 
déterminés  au  plus  haut  degré  dans  un  cas 
recueilli  par  Wauters  {Répert,  de  rem.  in- 
dig.)y  et  qui  fut  heureusement  combattu  par 
l'eau  de  graine  de  lin.  Nous  trouvons  dans 
Roques  l'observation  d'une  ouvrière  qui, 
pour  se  purger,  avait  pris  une  demi-tasse  de 
vin  blanc  dans  laquelle  elle  avait  fait  infuser, 
pendant  la  nuit,  environ  les  deux  tiers  d'une 
pomme  de  coloquinte.  Comme  elle  ne  vomit 
pas  cette  horrible  infusion,  il  survint,  au  bout 
d'une  demi-heure,  des  douleurs  si  algues 
qii^elle  en  perdit  connaissance.  On  lui  fil 
prendre  du  thé  en  abondance,  qui  n'empêcha 
pas  qu'il  survint  des  coliques  atroces,  des  cram- 
pes aux  extrémités  inférieures,  et  enfin  des 
déjections  séreuses  teintes  de  sang,  qu'on 
compta  au  nombre  de  dix-huit  en  une  heure 
et  qu^on  ne  compta  plus  ensuite.  Roques  maî- 
trisa les  accidents  par  des  lavements  émollients 
et  Textrait  d'opium;  mais  la  malade  n'était  pas 
encore  rétablie  au  bout  de  six  semaines.  For- 
dyce, dans  ses  Fragmenta^  66,  rapporte 
qu^une  femme  a  eu  des  coliques  pendant  trente 
ans  pour  avoir  pris  de  la  coloquinte  dans  de  la 
bière. 

Ces  faits  prouvent  surabondamment  que  la 
coloquinte  n^agit  pas  comme  un  poison  qui  se- 
rait résorbé,  mais  comme  un  agent  exlrème- 
I  ment  irritant. 


8 


MATIÈRE  MÉDICÂLB. 


Les  boissons  aqueuses  et  mucilagineuses 
abondantes,  des  lavements  réitérés,  sont  les 
moyens  à  employer  tout  d'abord  tant  que  Ton 
suppose  que  la  matière  toxique  est  encore  con- 
tenue dans  le  canal  alimentaire  ;  plus  tard,  des 
bains  généraux  prolongés»  des  boissons  fécu- 
culentes  et  surtout  les  préparations  d^opium 
sont  indiquées  pour  dissiper  les  douleurs  et 
Tinflammation  causées  par  Tingestion  d'une 
trop  forte  dose  de  coloquinte. 


ProprlAtéfl  thérapevtiqaeti.  —  Les  pro- 
priétés d'une  plaute aussi  commune  que  Tétait 
la  coloquinte  au  berceau  de  Tancien  monde 
ont  dû  être  connues  dès  la  plus  haute  anti- 
quité. Dioscoride,  qui  a  résumé  toute  la  science 
antérieure  à  son  époque,  dit  qu'elle  était  em- 
ployée contre  les  paralysies,  les  sciati'iues,  les 
coliques;  qu'elle  évacue  le  phlegme^  la  bile, 
les  raclures  d'intestins  et  quelquefois  le  sang. 
Elle  est,  selon  lui,  fort  contraire  à  l'estomac, 
probablement  à  cause  des  vomissements  qu'elle 
produit.  Il  lui  attribue  enfin,  étant  appliquée 
en  topiques,  de  faire  mourir  l'enfant  au  ventre 
de  la  mère. 

Mais  on  savait  aussi  que  ces  accidents  ne 
provenaient  que  d'un  emploi  mal  dirigé,  et  les  ] 
anciens,  comme  on  le  voit  déjà  dans  Diosco- 
ride,  savaient  atténuer  l'action  de  la  coloquinte 
en  Tassociant  au  miel  cuit,  à  la  myrrhe  et  au 
nitre. 

Galien  avait  été  frappé  de  l'amertume  de  la 
coloquinte,  qui  semblait  révéler  en  elle  la  pro- 
priété propre  aux  amers:  «La coloquinte,  dit-il, 
a  un  goût  fort  amer  ;  mais  elle  n'a  pas  les  ver- 
tus des  médicaments  amers,  parce  qu'elle 
est  trop  laxaiive  et  qu'elle  anticipe  de  sortir, 
avant  même  les  choses  qu'elle  évacue.»  (Ga- 
lien, lib.  6,  simp.  med.) 

Mésué  et  les  Arabes  avaient  aussi  reconnu 
que  la  coloquinte,  utile  dans  beaucoup  de  ma- 
ladies, était  fort  contraire  à  l'estomac,  au  foie 
et  au  cœur,  qu'elle  troublait  tout  le  corps, 
qu'elle  raclait  les  boyaux  et  qu'elle  ouvrait  les 
orifices  des  veines  au  point  de  faire  venir  le 
sang,  et  qu'il  ne  fallait  en  user  qu'après  avoir 
corrigé  la  malignité  de  sa  nature  par  des  re- 
mèdes propres  à  forliûer  Testomac  et  le  foie. 
Cette  explication  peut  donner  le  secret  de  ces 
formules  compliquées  dont  les  Arabes  ont 
donné  les  premiers  modèles  et  qui  ont  eu  la 
vogue  jusqu'à  la  fin  du  siècle  dernier.  Aujour- 


d'hui on  a  changé  tout  cela  et  on  atténue  tout 
simplement  l'action  des  médicaments  en  en 
diminuant  la  dose. 

a  L'action  immédiate  de  la  coloquinte,  di- 
sent MM.  (Trousseau  et  Pidoux,  est  de  causer 
des  coliques  et  la  diarrhée,  soit  qu'on  l'admi- 
nistre par  la  bouche,  soit  qu'on  la  donne  en 
lavement*  Une  dose  élevée  de  coloquinte 
cause  des  nausées,  des  vomissements,  de  vives 
coliques  et  de  fréquentes  garde^robes.  Les 
selles,  d'abord  féculentes,  deviennent  presque 
immédiatement  séreuses  et  le  plus  souvent  un 
peu  sanguinolentes.  La  «écrétion  de  sang  qui 
a  lieu  à  la  surface  de  la  membrane  muqueuse 
n'est  presque  jamais  un  symptôme  alarmant 
ou  de  longue  durée  ;  elles  ont  lieu  lors  même 
que  les  purgations  provoquées  par  la  colo- 
quinte n'ont  eu  sur  Tétat  général  du  malade 
aucune  influence  immédiate  fâcheuse.  Aussi 
rangeait-on  cet  agent  thérapeutique  parmi  les 
médicaments  panchymagogues ,  c'est-à-dire 
propres  à  déterminer  la  sécrétion  de  tous 
les  éléments  du  sang  et  de  toutes  les  hu- 
meurs. » 

La  violence,  parfois  exlrème,  de  l'action  de 
la  coloquinte^  les  douleurs  qu'elle  détermine 
et  l'incertitude  de  ses  préparations  n'ont  pas 
été  sans  créer  des  inimitiés  à  ce  médicament' 
Garlheuser,  tout  en  le  regardant  coqj^nie  utile 
dans  les  maladies  pituiteuees,  pense  néan- 
moins que  ses  services  ne  compensent  pas  ses 
méfaits,  et  voudrait  qu'elle  fût  exclue  de  la 
matière  médicale.  Hoffmann  demande  qu'on  la 
réserve  pour  les  maladies  les  plus  rebelles  etles 
cas  désespérés.  Murray  {^^pp>  méd,,  p.  585) 
dit  qu*on  a  trouvé  dans  la  suile  des  siècles 
tant  de  purgatifs  plus  doux,  qu'on  ne  l'emploie 
guère  que  dans  quelques  formules  composées. 
MM.  Trousseau  et  Pidoux  prennent  ou  plutôt 
semblent  prendre  la  défense  de  la  coloquinte, 
pour  les  motifs  suivants:  c'est  que  les  dras- 
tiques les  plus  énergiques  ne  causent  quelque- 
fois aucune  douleur  aux  mêmes  personnes 
qu'un  simple  minoratif  jette  quelquefois  dans 
un  état  assez  grave,  d'où  il  suit,  ajoutent-ils, 
que  nous  ne  saurions  jamais  avoir  trop  de 
moyens  pour  arriver  au  même  but»  et  qu'il 
ne  faut  pas  trop  se  hâter  de  rejeter  un  médi- 
cament par  cela  seul  qu'il  ne  trouve  que  ra- 
rement son  opportunité.  Cette  opportunité  n'a, 
toutefois,  été  guère  mise  en  lumière  par  les 
auteurs,  dont  l'article  coloquinte,  au  point  de 
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ToedesappIicalioDStliérapea  tiques^  D^est  qa'on 
pdot  d'ioterrogatioQ  presque  conliDuel. 

A  dose  légèrement  laxative  on  altérante,  la 
eoiogninte  est  considérée  comme  tonique  , 
cfunéDagogue,  désobstruante^  et  convient  dans 
iei  maladies  de  langueur 

La  bouche  et  la  fin  du  canal  digestif 
ae  sont  pas  les  seules  voies  par  lesquelles 
on  puisse  administrer  la  coloquinte,  et  les 
anciens  connaissaient  déjà  Pénergie  d'action 
qu'elle  pouvait  déployer  étant  appliquée  ex- 
térieurement. G*esl  ainsi  qu'on  lit  dans  Dios- 
omje  que  la  ^coloquinte,  appliquée  sur  le 
ventre^  fait  mourir  Tenfant  au  sein  de  sa  mère. 
n  dit  anssi  qne  le  jus  de  la  coloquinte  verte 
est  fort  bon  à  frotter  les  sciatiques.  Rhazès  sa- 
vait que  la  coloquinte  en  friction  produit  des 
déjections  alvines.  On  lit  dans  la  Matière  mé- 
dicale de  Bermann,  p.  335^  qu'en  appliquant 
SOT  la  peau  du  ventre  la  teinlure  aqueuse  ou 
alcoolique^  la  pulpe  fraîche  ou  la  poudre  dé- 
layée dans  de  l'eau  pure  ou  alcoolisée,  on  ob- 
tîeiit  dtM  effets  purgatifo.  Ceux-là  même  [sont 
purgés  qui  triturent  et  manient  longtemps 
k  coloquinte.  {Ibid.]  Matlhiole,  dans  les  notes 
qu'il  ajoute  à  ses  Commentaires  sur  Diosco- 
ride,  dit  que  la  coloquinte  incorporée  au  ilel 
de  bœuf  et  appliquée  sur  le  nombril  fait  périr 
la  vermine  du  ventre^  ce  qui  a  été  répété  par 
lieataud.  (Mat.  ntéd.) 

On  frictionne  les  bouls  de  sein  avec  la  pulpe 
de  coloquinte  pour  rebuter  par  son  amertume 
les  enfants  que  Ton  veut  sevrer. 

On  a  rhabitude  de  rejeter  les  semences  de 
la  coloquinte.  Cependant  Wedel  dit  qu'elles 
poigent  d^une  manière  plus  douce,  plus  sûre 
et  plus  prolongée  que  la  pulpe  [Jmœn.  mat. 
tned.^  p.  240).  Rœdemachera  employé  la  tein- 
ture des  semences  de  coloquinte  comme  diu- 
rétîque»  à  la  dose  de  iO  à  30  gouttes  répétées 
deux  ou  trois  fois  pir  jour.  (Roedemacher,  sa 
doctrine,  sa  thérapeutique;  Hevue  de  thér., 
i«  août  1855.) 

CoaTREoiNDiCATioNs.  —  Boerhaavc  a  obser- 
vé que,  même  à  la  dose  d'un  grain,  la  colo- 
quinte cause  des  dyssenteries,  des  vomisse- 
ments, et  qu'il  faut  s'abstenir  de  la  prescrire 
au  femmes  enceintes  et  hystériques»  aux  per- 
aonnes  atteintes  de  calculs  urinaires,  de  fiè- 
vres^ ou  sujettes  aux  hémorrhagies.  Il  est  sur- 
tout dangereux  de  l'employer  dans  la  grossesse. 


Elle  a  malheureusement  été  employée  en 
cette  circonstance,  dans  un  but  criminel. 

Passons  maintenant  au  détail  des  maladies 
dans  lesquelles  la  coloquinte  a  été  employée. 

ÂLIÉKÂTION   MENTALE  ;  MANIE.    —   LC  dOC- 

teur  Chrestien,  de  Montpellier,  a  publié,  dans 
le  Journal  de  médecine  de  Lyon  (18/i6), 
plusieurs  observations  intéressantes  sur  les 
bons  effets  de  la  coloquinte  employée  en  fric- 
tions sur  le  ventre^  sous  forme  de  pommade^ 
dans  diverses  espèces  de  foile,  surtout  de  folie 
aigué.  Ces  observations  sont  en  grande  partie 
puisées  dans  la  pratique  de  J.-A.  Chrestien, 
oncle  de  Fauteur  (Rognetta,  Ann.  de  thér., 
juin,  1846).  Chrestien  Tonde  et  Salmade 
{Journ.  gén.f  1811;  j4nn.  de  la  Soc.  de 
méd.  prat.  de  Montpellier,  t.  XIX,  1811  ) 
faisaient  frictionner  Tabdomen  avec  0^50  de 
poudre  de  coloquinte  incorporée  dans,  trois 
d*axonge.  On  y  ajoutait  parfois  du  camphre. 
On  répétait  ces  frictions  tous  les  jours  en  dou- 
blant la  dose  de  coloquinte  à  la  seconde  et  en 
la  portant  à  1,50  à  la  troisième.  Le  second 
des  journaux  mentionnés  cite  huit  cas  de  gué- 
rison.  Salmade  a  guéri  une  manie  compliquée 
de  convulsions  par  des  frictions  de  coloquin- 
le  sur  le  bas-ventre  ;  on.avait  employé  con- 
curremment divers  autres  remèdes.  M.  Chres- 
tien neveu  dit^  dans  sa  Méthode  iatralepti- 
quCy  que  des  frictions  avec  la  coloquinte  sur 
le  ventre  ont  guéri ,  sans  évacuation  alvine, 
des  manies  qui  la  plupart  tenaient  à  des  en- 
gorgements abdominaux. 

Amaurose.  —  Bang  (F.-L.)  a  guéri  une 
amaurose  survenue  à  la  suite  d*une  fièvre^  au 
moyen  d^  la  teinture  de  coloquinte^  donnée  à  la 
dose  de  8  à  18  gouttes^  progressivement  toutes 
les  deux  heures.  (Praxis  med.y  1818.) 

Apoplexie.—  «Si,  à  cause  du  grand  refroi- 
dissement, de  la  torpeur,  de  rabolilion  totale 
des  sens,  on  juge  que  la  saignée  ne  doit  point 
être  pratiquée,  il  faut  évacuer  le  ventre,  d'au- 
tant plus  que  très-souvent  la  crapule  (les  ma- 
tières fétides  contenues  dans  Tinleslin)  donne 
lieu  à  celle  maladie.  La  coloquinte  doit  être 
employée  dans  ce  but  (Arétée  de  Cappadoce.)*» 

(  Il  est  curieux  de  voir,  qu'après   tant  de 
sfecles,  qu'après  le  règne  si  récent  de  la  doc- 
trine de  Broussais  et  le  règne  encore  plus  ré- 
cent de  Tanatoinie  pathologique,  on  en  soi 
revenu  à  la  pratique  de  l'abotention  de  la  sai* 
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née  daos  Tapoplexie ,   conseillée  par  Aré- 
tée.) 

La  coloquinte,  à  titre  de  purgatif  énergique, 
a  dû  être  employée  contre  une  maladie  géné- 
ralement si  grave.  On  a  particulièrement  pré- 
conisé les  trocbisques  Alhandal,  mélange  de 
coloquinte  et  de  gomme,  comme  un  excellent 
remède.  La  poudre  de  coloquinte  a  aussi  été 
donnée  pure  à  la  dose  de  0,60  à  2,00  et  plus 
(Desbois  de  Rochefort,  t.  I,p.  38/i).  On  a  en- 
core employé  la  décoction  de  coloquinte  en 
lavement  (Allen).  Il  en  est  qui  ont  poussé  la 
dose  de  la  coloquinte  à  15  grammes  pour  un 
litre  de  décoction. 
Ascarides.  —  ^oyez  Vers  intestinaux. 
Blennorrhagie.  —  Venel  dit  «dans  sa  Ma- 
tière  médicale,  que  la  blennorrliagie  est  sou- 
vent emportée    d'emblée  par   une  infusion 
d'une  pomme  de  coloquinte.  Colombier  (Code 
de  méd.  milit.^  t.  V,  p.  420)  rapporte  que 
plusieurs  soldais  se  guérirent  d'une  gonorrbée 
aiguë  en  'avalant  en  une  ou  deux  doses  un 
fruit  entier  de  coloquinte.  Fabre  (Traité  des 
mal.  vén,y  t.  II,  p.  368)  préconisait  contre 
la  gonorrbée  une  teinture  ainsi  préparée  : 
Poudre  grossière  de  coloquinte,  /i5,00  ;  clous 
de  girofle,  n°  6;  anis  étoile,  /i,00;  safran, 
0,60;  terre  foliée  de  tartre,  30,00.  Faites  di- 
gérer pendant  un  mois  dans  600  grammes 
d'alcool.  Le  malade  prend,  à  jeun,  pendant 
trois  jours  de  suite,  8  grammes  de  cette  tein- 
ture dans  60  à  90  grammes  de  vin  d'Espagne; 
il  se  repose  le  quatrième  jour,  recommence 
pendant  trois  jours  encore,  pour  rester  tran- 
quille encore  un  jour,  et  ainsi  de  suite  jus- 
qu'à ce  qu'il  en  ait  pris  20  à  25  doses.  On 
boit,  une  heure  après  l'administration  du  mé- 
dicament, deux  ou  trois  verres  de   tisane 
d'orge  ou  de  chiendent;  s'il  survient  des  co- 
liques, ou  prend  des  lavements  émollients. 
Celte  médication, qui  n'est  pas  mignonne,  nous 
semble  pouvoir  être  utilement  remplacée  par 
l'expectation  et  un  régime  sobre  dans  les 
blennorrhagies  primitives.  Mais  elle  est  excel* 
lente  dans   les  blennorrhagies  un  peu  an- 
ciennes, et  on  l'a  un  peu  trop  négligée  de  nos 
jours.    Un  homme  grossier  et  sans  titre  s'est 
fait  à  Paris  une  spécialité  très-lucrative,  et 
même  une  clientèle  sortant  du  vulgaire,  en 
traitant  la  chaude-pisse  par  une  teinture  vi- 
neuse de  coloquinte. 
Cancer^  Squirre.  —  Galien  prescrit  un  la- 


vement très  Acre  avec  la  petite  centaurée  et  la 
coloquinte.  (Capivagcio.) 

Céphalalgies;  Migraines.-—  Matlhiole  dit, 
dans  les  notes  ajoutées  à  ses  Commentaires 
sur  Dioscoride,  que  la  coloquinte  en  purgeant 
le  cerveau  est  bonne  aux  céphalalgies  et  aux 
migraines.  Dalberg,  médecin  du  roi  de  Suède, 
contemporain  et  ami  de  Murray,  recommande, 
comme  étant  très-utile  contre  les  douleurs  de 
tête,  une  teinture  de  coloquinte,  composée  de  : 
pulpe  de  coloquinte,  û5,00  ;  semences  d'anis 
éloilé,/ii,00;  alcool,  600^00.  On  en  donne  12 
à  20  gouttes,  trois  fois  par  jour,  en  augmen- 
tant d'une  goulte  chaque  fois,  jusqu'à  ce 
que  le  remède  produise  un  effet  purgatif. 

Cheveux.  —  (Huile  pour  les  empêcher  de 
blanchû*,  de  tomber,  et  pour  les  noircir).  «On 
fait,  lisons-nous  dans  Malthiole,  de  Thuile  du 
fruit  de  coloquinte,  ôtant  et  vidant  toute  la 
chair  qui  est  dedans,  la  remplissant  d'huile, 
et  la  faisant  cuire  et  bouillir  sur  la  cendre 
chaude.  Cette  huile  est  fort  bonne  pour  gar- 
der que  les  cheveux  ne  deviennent  blancs,  et 
pour  les  noircir  ei  les  empêcher  de  tomber.  » 
Chlorose.  —  Boerhaave,  d'après  Lieutaud, 
assure  que  la  coloquinte  produit  ses  meilleurs 
effets  dans  les  maladies  de  langueur,  telles 
que  la  chlorose.  Il  faut  n'en  donner  que  de 
très-petites  doses,  5  à  iO  milligrammes  plu- 
sieurs fois  dans  la  journée. 

Coliques.  -—  Donner,  le  malin,  du  vin  qui 
a  séjourné  dans  une  coloquinte*  (  Aetius  , 
ch.  31.)  Mais  dans  quelles  coliques  faut-il 
donner  un  remède  déjà  si  propre  à  les  pro- 
duire par  lui-même?  Dans  celles  où  il  faut 
secouer  vivement,  comme  dans  la  colique  de 
cuivre^  celle  de  plomb,  a  J'ai  vu,  dit  Chomel, 
des  personnes  malades  de  coliques  violentes, 
occasionnées  par  des  particules  de  vert-de- 
gris  attachées  à  leurs  intestins,  qui  prove- 
naient d'une  fonte  de  cuivre  rouge  mal  éta- 
mé.  Les  douleurs  ne  cédèrent  qu'à  des  lave- 
ments de  coloquinte,  0,75  à  1,00  par  lave- 
ment.» (Chomel,  Plantes  usuelles^X.  I,  p.i37.) 
La  coloquinte  a  été  également  employée  dans 
la  colique  saturnine. 

Congestions  cérébrales  séreuses.  —  La 
coloquinte  s'emploie  comme  drastique  dans 
ces  maladies  ainsi  que  dans  les  aiïeclioos  so- 
poreuses  en  général. 

Constipation.  —  Les  friclions  de  colo- 
quinte sur  le  ventre  le  relâchent  (Galien).  -« 
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Qadqaefl  morceaux  de  coloqQinte^  infuséi 
dnsime  décoction  laxative  on  émoUlente^  soot 
«dndnbles  poar  les  grandes  constipations 
(Lbclsrg,  Méd.  ais.).-^  Primrose  combat 
il  constipation  chez  les  petits  enfants,  en  leur 
appliquant  sur  Tombilic  une  orange  coupée  et 
saupoudrée  de  pondre  de  coloquinte  sur  la 
sniûce  coupée.  Le  même  remède  pourrait  être 
appliqué  au  moyen  de  tout  autre  fruit  coupé^ 
à  surface  humide,  comme  une  pomme.  Joël 
emploie  une  coquille  de  noix  remplie  de  beurre 
fÂ,  saupoudrée  de  poudre  de  coloquinte.  11 
presoit  également  en  application  externe 
rhnîle  de  camomille  bouillie  avec  un  peu  de 
eotoqulnte.  On  trouve  indiqué  dans  Diosco- 
rîde  remploi  ;des  suppositoires  de  coloquinte. 
—  OsBORNS  {.Dublin^  Joum.  of  med.  Soc., 
1840)  faisait  un  grand  usage>  dans  divers  cas 
de  constipation  opiniâtre»  d'un  suppositoire 
contenant  0>05  de  coloquinte  pour  0,60  de 
savon. 

La  coloquinte  est  surtout  indiquée  dans  la 
coosUpation  opiniâtre  par  inertie  de  Tintes- 
lùi.  Gazin  met  souvent  en  usage  une  pi- 
lule de  5  à  i 5  centigrammes  d'extrait  de  colo- 
quinte^ à  laquelle  il  ajoute  quelquefois,  pour 
les  sujets  irritables^  3  ou  4  centigr.  d'extrait 
de  jnsquiame.  Le  malade  prend  cette  pilule 
chaque  soir^  ou  de  deux  jours  Tun.En  pareil  cas^ 
Bosdemacher  donne  la  teinture  de  coloquinte, 
10  à  30  gouttes  deux  ou  trois  fois  par  jour, 
éteoduesdans  une  tisane  mucilagineuse.  (Rev. 
de  thérapeuLy  t.  III,  p.  396.) 

M.  Saignes,  de  Dijon  »  a  vaincu  des  consti- 
pations rebelles ,  en  appliquant  sur  le  derme 
dénudé  de  la  poudre  de  coloquinte^  à  la  dose 
de  à  grammes  (Diku,  Traité  de  mat.  méd.  et 
deiàér.^tm,  p.  539). 

GouPKROSB.  —  fleim  recommande  les  gout- 
tes suivantes  â  Pintérieur  :  Liqueur  de  savon 
stibiée,  8,00  ;  teinture  de  coloquinte^  30,00; 
trois  fois  par  jour,  30  &  àO  gouttes  dans  de  la 
décoction  d'orge.  Most  confirme  l'efficacité  de 
cette  préparation.  (Paetsgh,  1836.) 

DuBREis.  —  Ge  n'est  pas  d'aujourd'hui  que 
les  porgatils,  n:éme  les  plus  énergiques,  ont 
été  prescrits  contre  la  diarrhée.  Gilibert  pro- 
pose 0,50  d^extrait  aqueux  de  coloquinte  comme 
purgatif  pour  les  diarrhées  anciennes,  lorsque 
rcstDmac  et  les  intestins  sont  tapissés  de 
glaires.  (Bodard,  Bot,  méd.  eomp.^  p.  69.)  — 
S'a  y  a  soupçon  d'é  paississement  d'humeurs 


(dans  la  diarrhée),  mettre  des  cataplasmes 
d'oignon  et  de  coloquinte  (Ravelu). 

Dyspnée.  —  La  coloquinte,  prise  en  pilu- 
les, est  propre  à  ceux  qui  ont  courte  haleine 
et  qui  n'ont  leur  souffle  qu'avec  difficulté 
(Matthiole,  Commentaires),  Ceci  peut  s'ap- 
pliquer à  la  plupart  des  affections  chroniques 
du  poumon.  Il  a  été,  toutefois,  reconnu  que 
les  purgatifs  sont  peu  indiqués  dans  les  maladies 
de  poitrine.  Les  vomitifs  le  sont  davantage. 
Peut-être  a-t-on  eu  égard  ici  aux  propriétés 
parfois  vomitives  de  la  coloquinte. 

Engorgemeects  abdominaux,  —  Les  fric- 
tions de  coloquinte  sur  le  bas-ventre  ont 
guéri,  sans  évacuations  alvines,  des  engorge- 
ments viscéraux  et  diverses  maladies  qui  eif 
étaient  la  suite  (Chrestien,  Méth.  iatrcUejh 
tique). 

jËPiLiPsiE.  —  Scribonlus  Largus  et  quel- 
ques autres  préconisent  la  coloquinte  contre 
cette  terrible  névrose.G.  Hoffmannn  dit» d'après 
Massaria,  que  nous  ne  guérissons  jamais  les 
grandes  maladies,  parce  que  nous  nous  en 
tenons  trop  aux  adoucissants.  Les  Arabes  fai- 
saient usage  de  la  coloquinte  dans  l'épilepsie 
idiopathique  et  dans  celle  qui  est  sympto- 
matique  d'une  affection  vermineuse.  Il  est 
probable  que  ce  n'est  guère  que  dans  celles-là 
que  l'on  a  dû  compter  quelques  succès. 

Fièvres  irterhittentes.  ^  Dalberg,  dans 
les  Nouveaux  Mémoires  de  l'Académie  de 
Stockholm,  recommande  la  teinture  de  co- 
loquinte, à  la  dose  de  15  à  20  gouttes,  jus- 
qu'à ce  qu'elle  ait  procuré  la  liberté  du  ventre. 
La  coloquinte  fait,  d'ailleurs,  la  base  de  Vhiera 
picra,  remède  efficace  dans  les  fièvres  intermit- 
tentes rebelles,  surtout  dans  les  fièvres  quar- 
tes, lorsqu'il  est  aidé  par  le  quinquina  (Gqo- 
MSL,  pi,  u$,) . 

Foie  (Maladies  du).  —  En  Angleterre,  on 
fait  un  fréquent  usage,  dans  les  affections  hé- 
patiques, de  l'extrait  de  coloquinte,  associé 
à  d'autres  agents  médicamenteux,  surtout  au 
calomel.  Les  fameuses  pilules  d'Abernetby, 
dont  tant  d'Anglais  font  usage  parce  qu'ils 
ont  ou  croient  avoir  le  foie  malade,  se  compo- 
sent de  AO  centigr.  d'extrait  de  coloquinte, 
d'autant  de  calomel,  et  de  30  centigr.  d'extrait 
de  pavot  blanc,  À  diviser  en  six  pilules,  dont 
le  malade  prend  deux  ou  trois  le  soir. 

Goutte.  —  Dalberg  préconise  aussi  contre 
cette  maladie  ses  gouttes  de  teinture  de  colo- 
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quinle  au  nombre  de  i2,  15^  20*  jasqu'à  ce 
qu'elles  afent  procuré  la  liberié  du  ventre 
(Nouv,  Mém.  de  VJc,  de  Stockholm). 

HÉMORRHAGiEs  en  général.  —  La  coloquinte 
est  un  excellent  dérivatif  dans  les  hémorrha- 
gies  opiniâtre^  (Lswis^  M.  méd.,  I.  2,  p.  133). 

HémorrhoIdes.  -*  La  pulpe  de  coioqninte 
macérée  dans  de  Thuile  et  appliquée  à  Tanus, 
pendant  cinq  heures,  fait  couler  le  sang 
(Houllier)  . 

HÉPATITE  sans  dilatation.  —  La  coloquinte 
convient  dans  le  déclin  de  la  maladie  (Paul 
d'Ëgine). 

Hernies.  —  La  coloquinte  prise  en  lave- 
ment .  remédie  aux  hernies  (Comm.  Norim- 
berg.^  1735).  On  t'a  aussi  employée  daos  la 
hernie  étranglée. 

Hydropisies.  —  On  a  obtenu  d*heureux 
effets  de  la  coloquinte  employée  comme  drasti- 
que dans  les  hydropisies  passives  ou  ne  se  rat- 
tachan»pasàUD  état  d'inflammalion^  dans  celles 
qui  sont  symptomatiques.  Les  habitants  de  la 
haute  Egypte  traitent  souvent  Thydropisie 
avec  succès,  au  moyen  de  la  coloquinte 
(Paguet  y  p.  78 }.  Uofeland  reconnaît  à 
la  coloquinte  des  propriétés  diurétiques 
particulières  chez  les  individus  d'un  tempé- 
rament lymphatique.  Il  en  fait  bouillir 
8  grammes  dans  un  litre  de  bière,  et  en  don- 
ne une  cuilkrée  trois  ou  quatre  fois  par 
jour.  Bang  fait  bouillir  la  même  dose  de  colo- 
quinte dans  360  grammes  seulement  de  bière 
légère.  {Praxis  fned,^  Copenh.,  1818,  p.  32/il. 
II  avait  antérieurement  remarqué  les  henreux 
effets  de  la  coloquinte  dansl'hydropisie  tenant 
de  Tatonie  et  de  la  réplétion  du  système 
absorbant  (^c^a  Soc.  reg,  med.  Hafn.y  1803). 
Lundelin  dit  que  lorsque  l-hydropisie  provient 
de  la  torpeur  du  canal  intestinal  avec  faiblesse 
du  système  lymphatique  et  état  pituiteux  du 
bas-ventre,  la  teinture  de  coloquinte  convient 
parfaitement.  Voici  sa  formule,  qui  donne  une 
préparation  &  la  fols  tonique  et  iaxative.  Pr.  : 
racine  de  scille,  2,O0;  racine  de  sénéga,  8,00; 
eau  bouillante,  q.  s.  pour  une  colature  de 
460,00.  Ajoutez  teinture  de  coloquinte,  i>00  ; 
sirop  d'écorce  dMraoge,  30,00.  Une  cuillerée 
toutes  les  deux  heures  (Lcndeltn,  1835).  Des- 
bois de  Rochefort  vante,  de  son  c6té,  les  tro- 
chisques  Alhandal  comme  un  excellent  pur- 
gatif dans  rhydropisie,  à  la  dose  de  0,75  à 
2,00  au  plus  {Mat.  méd.,  1. 1,  p.  384). 


Htdrothorax.  —  Buckliave  (1792)  re- 
commande, dans  rhydropisie  de  poitrine,  la 
décoction  de  coloquinte,  8,00  bouillis  pen- 
dant six  minutes  dans  un  litre  d'eau;  ajou- 
ter: éther  sulfurique»  8,00;  sirop  d*écorce 
d'orange,  60,00.  Une  cuillerée  trois  fois  par 
jour  (Augustin,  Pharm.  extemp.,  p.  lA).  Le 
même  auteur  prescrivait  aussi  :  sauge,  30^00; 
coloquinte^  i!i,00;  semences  d'anis,  2,00,  ni. 
Deux  fois  par  jour,  boire  l'infusion  d^uoe 
pincée  de  ce  mélange  dans  180  grammes 
d'eau.  Il  a  obtenu  amsi  des  guérisons. 

Htpochondrie.  —  Odier,  de  Genève,  a 
employé  avec  succès  dans  quelques  cas  la 
teinture  suivante  :  coloquinte,  2/i,00  ;  faites 
macérer  dans  teinture  spiritueuse  d'anis, 
280,00,  quinze  à  vingt  gouttes  deux  fois  par 
jour.  A  cette  dose,  la  teinture  procure  une  ou 
deux  selles  quotidiennes  ;  à  dose  plus  élevée, 
elle  purge,  mais  en  occasionnant  des  coliques. 

Ictère.  —  Galien  a  recommandé  la  colo- 
quinte. —  Voyez  Foie. 

Iléus.  —  Dans  un  cas  des  plus  violents, 
Ruland  employa  le  moyen  suivant  :  Huile  d»* 
lin,  200,00;  coloquinte,  6,00.  On  lit  bouillir 
légèrement,  on  pass^.  On  en  fit  des  frictioDS 
sur  l'ombilic  et  on  en  donna  en  lavement. 

IsoHu&iE.—  On  commence  par.  des  lavements 
émoUients,  puis  on  les  donne  avec  la  colo- 
quinte (Ettmuller). 

Léthargie;  affections  soporeuses.  —  La 
coloquinte  a  été  employée  dans  ces  accidents, 
qui  se  rattachent  d'ordinaire  aux  maladies  al- 
gues du  cerveau. 

Leucorrhée.  -"  Le  Dictionnaire  de  ma* 
Hère  médicale  de  1773  recommatidait  forte- 
ment la  coloquinte  dans  les  maladies  causées 
par  Tabondauce  des  humeurs  de  la  matrice. 
M.  Dapasquier,  de  Lyon,  a  recommandé  en 
injection  la  décoction  de  coloquinte  dans  le 
traitement  des  flueurs  blanches  (Mé/n,  sur 
les  flueurs  blanches,  Lyon,  18^2).  M.  le  doc- 
teur Serve  a  aussi  employé  cette  décoction 
avec  succès  de  la  même  manière. 

Les  lavements  de  coloquinte  ont  été  em- 
ployés par  le  docteur  Adolphe  Richard  dans 
la  leucorrhée  des  petites  filles.  Sur  cinq 
enfants  atteintes  de  cette  affeciion ,  si  sou- 
vent rebelle  à  tous  les  traitements ,  M.  Ad. 
Richard  a  obtenu  un  succès  remarquable  d'une 
médication  purgative  conseillée  par  le  docteur 
Claude.  —  Des  lavements  de  coloquinte  ont 
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été  administrés  de  la  manière  suivante  :  sur 
ime  pomme  de  coloquinte  de  volume  ordinaire 
00  jet  le  deux  verres  d*eau  chaude  et  on  laisse 
aarérer  vingt-quatre  heures,  en  couvrant  le 
vase.  Le  tiers  de  cette  macération  bien  exprimé 
est  la  dose  pour  un  enfant  de  sept  à  huit  ans. 
Après  un  lavement  simple  rendu^  le  lavement 
eoioqoioté  est  administré.  Le  temps  pendant 
lequel  Tenfant  le  conserve  est  très-variable  : 
d'où  qnart  d'heure  à  une  lieure  ;  Teffet  est 
en  raison  de  ce  plus  ou  moins  de  temps.  Dans 
la  journée  méme^  chaque  enfant  a  eu  sept  à 
trente  seyes,  les  dernières  sanguinolentes  ;  le 
lendemain^  quatre  k  dix.  De  Teau  de  gomme  est 
donnée  abondamment  en  boisson.  Si  fenfant 
àematide  à  manger^  on  lui  donne  un  peu  de 
potage  léger.  —  Le  deuxième  ou  troisième 
jour,  la  santé  est  parfaite,  l'appétit  très-ex- 
dté.  Le  cinquième  ou  sixième  jonr^'on  peut 
reccHnmencer.  —  Des  enfants  traitées  par 
M.  Richard^  trois  ont  pris  la  coloquinte  trois 
fiNs  ;  les  deux  autres^  quatre.  Chez  toutes,  Té- 
oonlement  a  été  singulièrement  diminué 
après  la  première  administration  ;  chez  trois^ 
complètement  supprimé  après  la  seconde. 
Toutes  les  cinq  ont  été  conservées  une  quin- 
zaine de  jours  à  l'hôpital  après  la  guérison. 
Oepaîs,  trois  ont  été  revues  à  la  consultation  ; 
lagnérison  s'était  maintenue.  {Revue  de  thér.^ 
1««  décembre  iSô?») 

Mauldib  de  Bright. — La  coloquinte^  quoi* 
qu'elle  n^ait  jamais  été  employée  comme  médi- 
cation unique^  a  néanmoins  paru  à  Bright 
avoir  beaucoup  contribué  à  ramélioration 
observa  après  son  usage.  (Guf/i  hosp,  re^ 
port,  i8A3.) 

Kaladies  CBRONiQUES.^Van  Helmont  ap- 
pelle la  coloquinte  un  excellent  remède  pour 
guérir  ces  maladies,  à  cause  de  sa  vertu  réso- 
tutnre.  Les  trochisques  Athandal  sont  forte- 
ment recommandés  à  la  dose  de  0^30  à  2»00 
{Geo»frot^  Mai.  méd.,  t.  lU,  ilii).  Boer- 
baave  (Lieutaud,  Mat.  méd.)  assure  que  la  co- 
loquinte produit  las  plus  grands  effets  dans 
les  maladies  de  langueur  qui  proviennent  du 
système  nerveux^  dans  la  chlorose  et  dans 
cette  affection  de  Testomac  qui  se  manifeste 
par  des  crudités  muqueuses.  La  coloquinte  est 
Id  donnée  comme  altérant^  à  très-petite  dose^ 
comme  à  celle  de  5  à  10  milligrammes,  qu'on 
peut  répéter  deux  ou  trois  fois  par  jour  et 
même  tontes  les  quatre  heures. 


Maladies  de  la  peau.  —  Nous  avons  déjà 
signalé  la  couperose  comme  ayant  été  Tobjet 
d*un  emploi  spécial  de  la  coloquinte.  Nous 
voyons  dans  les  citations  des  auteurs  que  le 
même  remède  a  été  employé  dans  les  diverses 
affections  cutanées,  probablement  chroniques. 
C'est  ici  le  cas  de  remployer  à  petites  doses 
comme  altérant. 

Manie.  —  Salmade  a  guéri  une  manie  com- 
pliquée de  convulsions  par  des  frictions  de  co- 
loquinte sur  le  bas- ventre  ;  il  est  vrai  qu'on 
employait  aussi  d'autres  remèdes.  (Journal  gé- 
Tiéral,  1811.  —Voyez  Aliénation  mentale.) 

MÉLANCOLIE.  —  Garmann  a  guéri  un  mélan- 
colique avec  Textrait  de  coloquinte  pris  dans 
du  jus  de  pruneaux  {MUc,  cur.,  obs.  202, 
deux  observations,  1672).  Jangken  fait  aussi  re- 
loge de  cette  médication. 

Menstruation  (anormale).  —  La  conges- 
tion sanguine  que  la  coloquinte  opère  sur  la 
parlie  inférieure  de  llntestin  peut  influer 
par  contiguïté  sur  Tappareil  utérin,  en  réveil- 
ler la  vitalité^  favoriser  la  fluxion  menstruelle, 
en  avancer  Tépoque.  Ces  propriétés  de  la  co-* 
loquinle  ont  été  vérifiées  par  plusieurs  au- 
teurs. L*extrait  résineux  de  coloquinte,  à  dose 
modérée»  est,  dit  Desbois  dé  Rochefort,  un  des 
meilleurs  emménagogaes.  Fincke  (de  Virtute 
venen.  med.,  p.  203)  regarde  aussi  la  colo- 
quinte et  les  remèdes  qu'on  en  préparecomme 
d'une  grande  efficacité  pour  rappeler  les  règles. 
Scribonius  Largus  donnait  aussi  la  coloquinte 
pour  provoquer  les  règles  (Geoffroy^  Mat. 
méd.^  t.  m,  p.  l/i2).  YanSwieten,  ditGrantz 
(Mat.  méd.f  t.  II,  p.  228),  se  servait  souvent, 
pour  provoquer  les  règles,  de  la  pulpe  de  co- 
loquinte à  très-petite  dose,  huit  à  dix  milli- 
grammes mêlés  à  des  poudres  inertes,  comme 
la  fécule,  toutes  les  trois  ou  quatre  heures. 
Timée  aussi,  d'après  sa  propre  expérience, 
vantait  la  coloquinte  à  Tintérieur  pour  la  sup- 
pression des  règles  (Diet.  de  mut.  méd.yillZ). 
On  a  imaginé  d'introduire  dans  le  vagin  des 
pessaires  préparés  avec  la  pulpe  de  coloquinte, 
de  la  myrrhe,  du  vinaigre  et  du  miel.  Peut- 
être  serait-il  aussi  simple  de  recourir  aux  lave- 
ments de  coloquinte  qui  suffisent,  suivant 
Dioscoride^  à  provoquer  le, flux 'du  sang  par 
les  vaisseaox  hémtorrhoidaox . 

U  ne  faut  pas  oublier,  que  la  vertu  emmé- 
nagogue  de  la  coloquinte  peut  devenir-  une 
vertu  abortivé. 
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BAercurk.  -»  Pour  remédier  aux  douleurs 
causées  par  l'emploi  du  mercure,  on  a  con- 
seillé i2»  15  à  20  gouttes  de  teioture  de  co- 
loquiDte  (Nouv.  Mém.  de  l'Ac.  de  Stockholm). 

NÉVRALGIES.  —  La  coloquinte  et  son  suc 
(Galien^  5  cl.  et  esp.). 

Odontalgie.  —  Pline  et  Dioscoride  disent 
la  coloquinte  utile  dans  les  douleurs  de  dents. 
La  formule  du  dernier  est  assez  compliquée. 
On  ?id6  une  coloquinte^  on  la  nettoie,  on  la 
couvre  dVgile  et  on  fait  bouillir  le  tout  avec 
du  nitre  et  du  vinaigre.  En  se  lavant  la  bou- 
che et  les  dents  avec  cette  décoction,  on  se 
guérit  de  toute  douleur  de  dents.  D'après 
Pline,  la  pulpe  de  coloquinte  avec  Tabsinthe 
et  du  sel  guérit  la  douleur  de  dents.  Son  suc, 
chauffé  avec  du  vinaigre,  rend  fermes  les  dents 
ébranlées.  Âug.  Etzier  [Tract,  de Hgnaturis) 
conseille  la  quintessence  (teinture  de  colo- 
quinte), 1  à  2  grammes  dans  du  bouillon. 

Ophthalmies.  — •  La  coloquinte  ebt  bonne 
pour  le  larmoiement  (Dioscoride). 

Oreilles  (douleurs  d'}.  —  L^huile  de  colo- 
quinte, mentionnée  à  TarticleCAer^eia?,  est  in- 
diquée par  Dioscoride  comme  étant  bonne 
dans  les  douleurs  et  les  tintements  d'oreille. 

Paraltsie.  —  On  donne  en  lavement  la 
poudre  du  fruit  de  coloquinte  desséché  (Diosc, 
I.  IV,  c.  178).  Dalberg,  déjà  cité,  nous  con- 
seille encore  ici  ses  12,  15  à  20  gouttes  de 
teinture  de  coloquinte,  administrées  jusqu'à 
ce  qu'elles  aient  procuré  la  liberté  du  ventre. 
D'autres  médecins  prétendent  avdr  guéri  la 
paralysie  avec  la  coloquinte,  à  la  dose  de  8  mil- 
ligrammes mêlés  à  du  sucre  et  répétés  toutes 
les  quatre  heures. 

Dans  la  paraplégie  et  la  faiblesse  perma- 
Bente  des  membres  inférieurs,  Odier,  de  Ge- 
nève, prescrit  Tinfusioti  pendant  vingt-quatre 
heures  de  25  grammes  de  coloquinte  dans  300 
grammes  d*eau  spiritueuse  d'anis,  à  la  dose  de 
45  à  20  gouttes  dans  un  peu  d'eau,  lia  pres- 
cription n'agit  que  comme  tonique. 

Voigt  recommande  contre  la  paralysie  des 
extrémités  hiférieures  la  formule  suivante  : 
Extrait  spiritueux  de  noix  vomique,  0,50  à  1,00; 
faites  dissoudre  dans  de  la  teinture  de  co- 
loquinte, /i,00  ;  ajoutez  :  teinture  de  pim- 
prenelle,  12,00.  Deux  ou  trois  fois  par  jour, 
30  gouttes  de  l'infusion  d*arnica  (Sobernheih, 

pLEURisiB.  —  Galien  conseille  la  coloquinte 


dans  cette  maladie.  L'hiéra  d'Asclépiade,  qui 
a  pour  base  la  coloquinte  unie  à  des  substan- 
ces aromatiques,  est  utile  dans  tous  les  cas 
d*abcès  profonds  chez  les  pleurétiques  (Âi- 

TlUâ). 

Rhdhatishe.  —  Les  différentes  prépara- 
tions de  coloquinte  ont  été  employées  contre 
le  rhumatisme.  Dalberg,  qui  semble  avoir  la 
prétention  de  guérir  tout  en  procurant  la  li- 
berté du  ventre,  nous  offre  encore  ses  gouttes 
tant  de  fois  citées.  Gartheuser  {Mat.  méd,) 
vante  la  pulpe  de  coloquinte.  Janelli  dit  avoh: 
employé  avec  succès  Thuile  de  coloquinte  en 
frictions  dans  trois  cas  de  rhumatisme ,  pour 
remplacer Thuile  decroton  (Obs.  méd.^iW)» 

SciATiQUB.  —  Dioscoride  et  Galien  recom- 
mandent de  frotter  les  parties  douloureusesavec 
le  jus  de  la  coloquinte  verte.  Le  premier  re- 
commande aussi  en  lavement  la  poudre  de 
coloquinte  desséchée.  —  Un  autre  moyen  de 
traiter  la  sciatique,  dit  Archigène,  ce  sont  les 
purgatifs  drastiques  :  pilules  avec  la  colo- 
quinte, à  laquelle  on  peut  ajouter,  pour  rendre 
le  médicament  plus  énergique ,  de  Técorce 
d*ellébore  noir  et  de  la  scammonée.  Ge  purga- 
tif a  souvent  suffi  pour  dissiper  des  sciatiques 
très-invélérées.  Pour  ceux  qui  ne  peuvent  pas 
avaler  des  pilules,  Archigène  conseille  une 
arème  de  coloquinte ,  qui  est  une  macération 
vineuse  de  coloquinte,  à  laquelle  on  peut  éga- 
lement ajouter  de  Tellébore  et  de  la  scam- 
monée; par  certains  intervalles,  donner  un  lave- 
ment avec  la  raciue  de  mordica  elaterium 
(Aetius,  Tetrab»,  serm.  /i,  ch.  I).  On  voit  par 
ce  traitement  que  les  anciens  n*y  allaient  pas 
de  main  morte  dans  l'emploi  des' purgatifs,  et 
qu'ils  ne  ménageaient  ni  les  entrailles  ni  le 
goûl  de  leurs  malades.  Les  Arabes  n'étaient 
pas  beaucoup  plus  tendres.  Rhazès  évacuait 
jusqu'au  sang  par  des  lavements  avec  la  colo- 
quinte et  rélatérium.  Dans  des  temps  plus 
rapprochés  de  nous.  Lister  donnait  aussi  des 
lavements  de  coloquinte*  Rai  signale,  coiiune 
dissipant  les  douleurs  de  la  sciatique,  des  pi- 
lules composées  dans  lesquelles  entre  la  colo- 
quinte. Dalberg  préconise  encore, dans  lasda- 
Uque  goutteuse  ou  rhumatismale,  la  teinture 
de  coloquinte,  à  la  dose  de  12  à  20  gouttes 
dans  reau  froide,  répétées  quatre  à  cinq  fois 
par  jour.  Enfio  Jauelii  a  traité  avec  succès 
trois  cas  de  sciatique  par  des  frictions  avec 
rhulle  de  coloquinte  en  remplacement  de  celle 


4b  oolon.  Il  ne  dit  pu  qu'elle  ait  provoqné  i  —  Noui  avons  déjà  vu  plus  haut  (oreillt:)  Ua- 

féniptioa  {Observ.  midic,  1844).  I  ihiolecooseilIeruDe huile decoloquiote  coolre 

Srautn-É  ,  Broits,  TixTExeiiTS  d'orsilles.  I  les  douleurs  et  la  tiotemenls  d'oreillei.  Pla- 


1.  Tl(c  —  3.  nBdne.  —  a.  Froil.  • 

l/a.  Coloqnlntc.  —  Csenmls  eolocyntMa. 

la-  conieille  auial,  contre  la  surdité,  l'huile  i  Frick  (de  firt.  vene».  med.,  ç.  305),  a  été 
f  amudes  amëres  ou  tonte  autre ,  bouillie  I  préconisée  dans  la  aurdllé  et  contre  les  antrea 
née  de  la  coloquinte.    La  coloquinte,  dit  I  vices  de  raudilioo,  soit  seule,  soit  inClée  & 
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d^utres  substances  aromatiques,  stimuianles, 
acres.  Zecchiuft,  enOn^  recommande  une  poudre 
composée  d^aloès,  de  coloquinte^  d'euphorbe 
et  de  musc;  le  tout,  lié  avec  du  suc  de  rai- 
fort^ est  introduit  dans  Toreille. 

Syphilis  constitutionnelle. — Bon  nombre 
de  praticiens  du  siècle  dernier  ont  donné  leurs 
suffrages  à  la  coloquinte,  ce  qui  n'a  rien  de 
surprenant,  vn  sa  propriété  altérante.  Sylvius 
Deleboé  conseillait  de  la  donner  de  temps  en 
temps>  concurremment  avec  les  sudoriiiques, 
les  diurétiques  et  les  préparations  mercurielies. 
Van  Helmout  dit  qu'il  aime  mieux  traiter  la 
maladie  vénérienne  par  la  coloquinte  que  par 
les  autres  décoctions  de  bols,  pourvu  qu'elle 
soit  convenablement  corrigée.  Suivant  Schroe- 
der  et  Fabre  {Maladies  vénér,,  1. 11^  p.  308), 
il  n'y  aurait  pas  de  maladie  dans  laquelle  la 
coloquinte  ait  compté  plus  de  succès  que  la 
syphilis.  Ce  dernier  Tassociait  à  des  aromates. 
Wedel  fait  mention  d'un  chirurgien  qui,  avec 
l'infusion  des  semences  de  coloquinte,  avait 
guéri  plusieurs  personnes  de  la  vérole  {DicL 
de  mat.  méd. ,  1773).  Ces  semences  sont  lé- 
gèrement purgatives.  Astruc  cite  un  charlatan 
qui  guérissait  la  même  maladie  avec  la  colo- 
quinte itifu.sée  dans  la  bière  ou  le  vin.  Pey- 
rilhe  (t.  I,  p.  A56)  dit>  à  celte  occasion,  que 
Ton  a  perdu  de  vue  depuis  longtemps  ce  genre 
de  traitement  et  les  ressources  qu'il  semble 
offrir  dans  les  cas  extrêmes.  Gilibert  est  per- 
suadé que  la  coloquinte,  préparée  d'une  ma- 
nière convenable,  produit  de  bons  effets  dans 
le  traitement  des  maladies  vénériennes  (Rous- 
selle^  Th,  us.,  p.  ii2).  On  lit,  enfin,  dans 
Murray,  que  la  coloquinte  est  un  médicament 
d'une  grande  importance  dans  l'arthrjtis  qui 
complique  la  maladie  vénérienne,  étant  prise 
à  la  dose  de  quarante  gouttes  (les  fameuses 
gouttes  de  Dalberg)  trois  ou  quatre  fois  par 
jour  (Lakare  och  Natur  forskare,  voh  VIII, 
p.  182,211). 

MM.  Trousseau  et  Pidoux  objectent  à  ces 
témoignages  que  rien  ne  prouve  que  la  co- 
loquinte ait  dans  ce  cas  plus  d'action  que  les 
autres  purgatifs  drastiques.  Que  n*ont-ils 
essayé?  Gela  vaudrait  mieux  que  le  doute 
émis  par  eux. 

Urine  (rétention  d'}.  — Mercurialis  cite  un 
singulier  remède  contre  cet  accident  chez  les 
petits  garçons*  Il  s'agit  de  leur  faire  mettre 
la  verge  dans  une  coloquinte  qu'on  a  fait  ra- 


mollir dans  l'eau  bouillante  (Msrcurialis,  de 
Morbis  puer.^  L  II,  ch.  x). 

Utérus  (métrite  supputée).  —  Cbambes 
des  Marteaux  conseille,  pour  modifier  la 
surface  suppurante^  de  faire  des  injections  avec 
une  décoction  de  deux  grammes  de  coloquinte 
dans  du  vin  ou  dans  du  lait. 

Vers  intestinaux.  —  La  coloquinte,  com- 
me la  plupart  des  purgatifs,  a  été  employée 
comme  vermifuge.  Cependant  Redî  a  fait  vivre 
des  lombrics  quatorze  à  vingt  heures  dans  une 
infusion  très-forte  de  coloquinte  (Redi^c/^  Ani- 
tnalculis,  p.  161).  Si  donc  elle  en  débarrasse 
l'économie,  c'est  par  sa  propriété  purgative, 
qui  s'exerce  sous  n'importe  quelle  forme  on 
remploie.  Bodard  prescrit  l'emploi  de  la  pulpe 
pulvérisée  à  la  dose  de  25  à  60  centigr.,  et 
l'extrait  à  celle  de  20  à  50,  en  infusion  ou  en 
décoction  {BoL  méd.  comparée,  p.  162).  Allen 
et  Fuller  prescrivent  des  lavements  de  sa  dé- 
coction. Ce  dernier  veut  qu'on  les  répète  à 
I  chaque  nouvelle  lune.  On  a  conseillé  les 
injections  de  décoction  de  coloquinte  dans  le 
vagin  des  petites  filles  tourmentées  d'oxyures 
qui  passent,  parfois,  comme  on  le  sait,  du  rec- 
tum dans  le  vagin. 

L'usage,  de  nos  jours,  a  prévalu  d'employer 
la  coloquinte,  contre  les  vers  intestinaux,  d'une 
façon  à  la  fois  plus  commode  et  plus  iiioffen- 
sivc,  c'est-à-dire  en  topique  sur  l'abdonien. 
L'action  purgative  des  applic^i tiens  de  la  colo- 
quinte était  bien  connue  des  anciens,  puisque 
Dioscoride  signale  le  danger  d'avortemekt 
qu'elle  fait  courir  aux  femmes  enceintes.  De- 
puis un  temps  immémorial  le  principal  usage 
externe  de  la  coloquinte  a  été  contre  les  vers, 
et  ce  mode  d'emploi  a  été  prescrit  par  plu- 
sieurs auteurs  en  renom,  A.  Paré,  Digby, 
Mayerne.  La  coloquinte  en  poudre  est  éten- 
due sur  de  la  pulpe  de  pomme  cuite  ou  sur 
un  emplâtre  (Frick,  de  Virt.  ven.  med.^ 
p.  204).  Digby  prescrit  comme  un  remède  sûr 
une  deml-coloquinte  avec  du  fiel  de  bœuf  tor- 
réfié dans  un  creuset  et  appliqué  sur  l'abdo- 
men. On  a  souvent  employé  avec  succès  chez 
les  enfants,  pour  leur  faire  rendre  des  vers, 
des  cataplasmes  sur  le  ventre,  composés  d'o- 
gnons  blancs,  n'  ij-iij,  coloquinte,  il -iij,  bouil- 
lis dans  rimile  (Ravelli  et  Bonet,  Polyalih., 
U  11,  p.  /t66  et  suiv.).  La  pulpe  de  coloquinte, 
avec  du  fiel  de  bœuf;,  appliquée  sur  le  nombril, 
purge  et  chasse  les  vers,  dit  Geoffroy  [Mat- 
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taéd,,  t.  m,  p.  i/i9).  L'application  de  cala- 
plasmes  faits  avec  la  coloquinte^  Tail  el  Tab- 
âothe  sur  le  ventre  des  enfants  tourmentés 
des  vers  de  toute  espèce^  est  devenue  un  remède  • 
populaire  en  Italie  et  en  Espagne.  MM.  Trous- 
seau etPidouz  disent  qu'ils  ignorent  si  cette  pra- 
tique a  été  suivie  de  quelque  succès.  Le  meil- 
leormoyende  s'en  assurer  était  d'essayer.  Cazin 
[Plantes  méd.  indig,)  dit  qu'il  applique  soû- 
lent sur  Tabdomen  des  enfants,  comme  pur- 
gatif vermifuge^  un  mélange  d'extrait  de  colo- 
quinte^ i  gramme,  extrait  d*aloès,  2  grammes^ 
et  de  suc  d'absinthe^  quantité  suffisante.  Il 
plaee  ce  mélange  au  centre  d'un  emplâtre  ag- 
gfntioatif^  aiin  de  le  maintenir  assez  longtemps 
en  place  pour  produire  l'effet  désiré.  Ge  topi- 
que fait  souvent  rendre  des  lombrics  chez  les 
enfants,  auxquels  II  est  difficile  d'administrer 
des  vermifuges  à  l'intérieur.  Il  a  quelquefois 
produit  le  mèmeefiet  en  mettant  sur  le  nom- 
bril de  la  pulpe  de  coloquinte  mêlée  avec  le 
fiel  de  bœuf. 

On  peut,  enfin,  pour  remplir  plus  prompte* 
ment  la  même  indication,  employer  la  colo- 
quinte par  la  méthode  endermique.  Gazin 
rapporte,  à  ce  sujet,  l'observation  suivante^  qui 
présente  un  cas  curieux  d'une  affection  ver- 
mioeuse  simulant  la  méningite^  et  guérie  rapi- 
dement par  la  coloquinte.  M.  Davies,  commis- 
aire  des  guerres  de  l'armée  britannique^  fit 
appeler  M.  Gnzin,  le  2  décembre  1831,  pour 
donner  des  soins  à  sa  petite  fille,  âgée  de  trois 
ans,  et  qui  dormait  depuis  dix-huit  heures 
sans  qu*on  pût  la  réveiller.  Cette  enfant  était 
dans  un  coma  si  profond,  que  le  pincement  de 
la  peau  n'excita  qu'un  mouvement  à  peine 
sensible.  Le  pouls  était  peu  développé,  fré- 
quent, parfois  irrégulier^  la  pupille  très-di- 
ktée.  Une  salivation  assez  abondante  mouillait 
PoreOler;  de  légers  mouvements  convulsifs 
aox  lèvres  et  des  grincements  de  dents  s'é- 
taient fait  remarquer  plusieurs  fois  depuis 
qoelques  heures;  une  légère  diarrhée  avait  eu 
lieu  quelques  jours  auparavant^  et  le  ventre 
était  un  peu  tuméfié  et  tendu. 

M«  Grant^  médecin  de  l'armée  anglaise  ^ 
croryant  avoir  affairé  à  une  fièvre  cérébrale, 
avait  fait  appliquer  trois  sangsues  derrière 
diaque  oreille,  et  prescrit  20  centigr.  de  calo- 
mel  que  l'on  ne  put  faire  prendre  à  cause  de 
Fuspossibilité  de  la  déglutition.  La  saignée  lo- 
eak,  quoique  assez  abondante^  n'avait  procuré 


aucun  soulagement.  Des  sinapismes  appliqués 
aux  pieds  n'avaient  abouti  qu'à  provoquer 
quelques  mouveobents.  M.  Gazin  diagnostiqua 
une  affection  vermineuse  comme  cause  agis- 
sant sympathiquement  sur  le  cerveau^  et  fit 
partager  son  opinion  à  M.  Grant.  On  ne  put 
faire  pénétrer  un  lavement  vermifuge.  Le 
coma  persistait  depuis  trente  heures,  lorsque 
l'idée  vint  à  M.  Gazin  de  proposer  l'emploi  de 
vermifuges  purgatifs  par  la  méthode  endermi- 
que. Après  avoir  produit,  au  moyen  de  l'eau 
chaude  dans  un  verre  à  liqueur,  une  vésica- 
tion  au-dessous  de  l'ombilic,  on  appliqua  sur 
la  peau  dénudée  25  centigr.  d'aloès  et  18  de 
coloquinte  pulvérisés,  et  étendus  sur  un  petit 
linge  recouvert  de  cérat.  Deux  heures  et  de- 
mie après  cette  application,,  des  borborygmes 
et  des  mouvements  de  Tenfant  eurent  lieu 
et  furent  suivis  de  l'expulsion  de  dix 
lombrics,  les  uns  morts,  les  autres  vivants  ; 
une  seconde  selle  en  entraîna  douze  entrela- 
cés les  uns  dans  les  autres  et  formant  une  pe- 
lote. Dès  lors,  la  petite  malade  ouvrit  les  yeux, 
cria  et  put  boire.  Quinze  centigr.  de  calomel 
lui  furent  administrés  le  lendemain  et  provo- 
quèrent la  sortie,  dans  trois  selles,  de  neuf 
autres  vers,  la  plupart  morts.  Il  ne  restait  plus 
de  cet  état,  qui  avait  tant  alarmé  la  famille, 
qu'un  peu  d'abattement,  que  deux  ou  trois 
jours  de  soins  et  d'une  bonne  alfmentatioa 
dissipèrent. 

VÉTÉRINAIRE     (MÉDECINE  ).    MORVE.    —  La 

pulpe  de  coloquinte  a  été  donnée  par  gradation 
à  un  cheval  morveux,  depuis  la  dose  de  15 
grammes  jusqu'à  celle  de  75.  Sans  procurer 
la  guérison,  elle  fut  le  seul  remède  qui  pro- 
duisit un  changement  sensible,  en  agissant 
probablement  comme  altérant.  L'expérience 
pourrait  seule  nous  en  apprendre  davantage. 

Préparations»  modes  d'emploi,  doses. 

—  La  pulpe  de  coloquinte,  d'après  Dioscoride, 
était  donnée  au  poids  de  quatre  oboles,  que 
Ton  estime  correspondre  à  un  scrupule  et 
demi  ou  deux  (2,00  à  2,50).  Semnert  ne  vou- 
lait pas  qu'on  dépassât  la  dose  de  16  grains, 
un  peu  moins  d'un  gramme.  Aujourd'hui,  on 
1^  donne  depuis  la  dose  de  10  centigr.  jusqu'à 
celle  de  75.  Gelle  différence  entre  les  doses 
anciennes  et  les  doses  plus  modernes  provient 
de  ce  qu^elle  était  autrefois  associée  à  des  8ub-> 
stances  qui  en  aliénuaient  l'effet. 
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Voici  le  tableau  des  préparations  usuelles 
de  coloquinte. 

Usage  interné.  —  Puipe  bien  pulvé^ 
risée  :  0,10  à  0,75,  seule  ou  associée  à  du 
sucre,  à  la  rhubarbe,  à  la  magnésie. 

Infusion  ou  décoction,  1  à  3,00  pour  2 
kilogr.  d'eau  (employée  en  lavements  plu- 
tôt que  par  la  bouche,  à  cause  de  son  amer- 
tume). 

Teinture  (1  sur  12  d'alcool),  de  0,20  à 
4,00  et  8,00  dans  un  véhicule  approprié. 

yin  (1  sur  6  de  vin  blanc),  8  à  30,00. 

Vin  (Bouchardat)  :  coloquinte,  75,00; 
vin  de  Malaga,  150,00  ;  quatre  jours  de  ma- 
cération. Une  cuillerée  toutes  les  heures  ou 
toutes  les  deui  heures,  jusqu'à  effet  pur- 
gatif. 

Extrait  aqueux  (1  de  pulpe  sur  7  d'eau 
froide)»  <0,05  à  0,60  en  pilules,  bols. 

Extrait  alcooitqt^e  (2  sur  3  d'alcool  et 
2  d'eau  froide),  même  dose. 

Usage  externe.  —  P\dpt  réduite  en  pou- 
dre, en  applications  sur  l'ombilic,  sur  le  derme 
dénudé  comme  purgatif  et  vermifuge. 

Pommade  ;  axonge  30,00;  coloquinte  ù,00. 
Pour  frictions  sur  le  ventre,  les  cuisses. 
(Ghrestien.) 

Colocyntkine  :  0,01  à  0,10  pour  rempla- 
cer l'huile  de  croton. 

*La  coloquinte  entre  dans  un  grand  nombre 
de  préparations  pharmaceutiques,  aujour- 
d'hui pour  la  plupart  oubliées.  Les  tro- 
ehisgues  Aihandal  soui  composés  de  pulpe  de 
coloquinte  et  de  mucilage,  de  gomme  adra- 
gante  et  de  gomme  arabique,  le  tout  broyé 
ensemble,  puis  séché,  se  donnant  à  la  dose 
de  0,15  à  0,30  comme  fondants.  Le  vin  sacré 
était  une  macération  vineuse  de  coloquinte 
qui  faisait  vomir  à  la  dose  d'une  à  quatre 
cuillerées.  Les  pilules  coc/iiées  de  Rhazès 
étaient  composées  detrochisques  Âlhandal,  de 
diagrède  et  de  turbith.  La  coloquinte  entrait 
aussi  dans  les  pilules  eathartigues  de 
Charas,  dans  les  pilules  ex  duobus  de  l'an- 
cienne pharmacopée  de  Londres,  dans  l'onguent 
d'arthanite  ou  de  cyclamen,  dans  les  extraits 
eathartique^  catholique,  panchymagogue, 
dans  la  confection  Hamech,  Ces  deux  der- 
nières surtout  ont  été  qualiûées  de  prépara- 


tions monstrueuses,  à  cause  de  la  foule  d'in- 
grédients qui  y  entraient.  Mnrray  dit, 
toutefois,  que  l'extrait  panchymagogue  ne  mé- 
rite pas  d'être  méprisé,  et  il  trouve,  selon  lui^ 
une  application  utile,  surtout  dans  la  constipa- 
tion habituelle,  en  pilules,  à  la  dose  de  0^50  k 
0,75. 
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III.  Luxation  mé(acarpo-plialaii||ieBne 
en  aTant  du  médiiui. 

Il  existe  un  peu  de  confusion  dans  les  len- 
teurs sur  ce  qu'il  faut  entendre  par  luxation 
en  avant  des  phalanges.  J'adopte  volontiers  la 
décision  des  docteurs  Marjoiin  et  Delpech> 
qui  nomment  luxation  en  avant  celles  qui 
produisent  une  saillie  assez  apparente  au-de* 
vaut  de  la  face  palmaire.  Le  19  septembre,  le 
jeune  J...,  écuyer  des  cirqurs,  ût  une  chute 
dans  un  exercice  de  voltige,  sa  main  gauche 
étant  complètement  fermée  (circonstance  par- 
faitement dans  le  souvenir  du  blessé);  sa  main 
frappa  rudement  le  sol  du  manège,  et  la  pre- 
mière phalange  du  doigt  médius  fut  luxée 
d'une  telle  sorte,  que  son  extrémité  inférieure 
presque  en  totalité  fit  saillie  du  côté  de  la  face 
palmaire,  et  le  médius  forcément  redressé 
forma  un  angle  obtus  avec  la  région  dorsale 
de  la  main  ;  au  sommet,  on  distinguait  aisé- 
ment la  lêle  du  troisième  os  métacarpien  ;  la 
flexion  du  doigt  était  impossible,  et  toute  ten« 
tative  de  flexion  douloureuse. 

Je  vis  ce  malade  trois  jours  après  raocî- 
dent;  la  luxation  une  fois  reconnue,  je  parvins 
facilement  à  la  réduire  en  faisant  l'extension 
sur  le  doigt,  et  la  contre-extension  sur  le  mé- 
tacarpe; la  ooaptation  fut  prompte  à  se  faire* 
Dès  que  les  surfaces  articulaires  furent  en 
rapport,  toute  douleur  disparut,  et  la  flexion 
devint  possible.  La  main  fut  convenablement 
placée  sur  une  palette  ad  hoc,  et  fut  mainte- 
nue à  l'aide  d'un  bandage  arrosé  d'un  liquide 
amidonné  et  conlenaiit  un  peu  de  teûiture 
d'arnica.  Une  vingtaine  de  jours  environ  après 
sa  chute,  il  a  pu  reprendre  ses  exercices 
équestres. 

Les  auteurs  adment  ou  nient  les  luxations 
en  avant  des  phalanges.  Ceux  qui  les  admet- 
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tent  s'accordent  sur  ce  point  ;  ils  les  consi- 
dèreot  comme  étant  plus  rares  que  les  luxa- 
{îoDs.en  arrière.  Ghélius  professe  que  les  pha- 
langes sont  susceptibles  de  luxation  en  avant 
a  en  arrière;  Boyer  pense  que  la  disposition 
de  la  télé  des  os  du  métacarpe  rend  extrême- 
ment difficile  la  luxation  en  avant  des  phalan- 
geSi  M.  le  professeur  Nélaton  ne  mentionne 


que  des  luxations  en  arrière  de  l'index  et  du 
médius.  Samson  et  Vidal  de  Cassis  nient  ab- 
solument la  luxation  antérieure  de  la  première 
phalange  des  quatre  derniers  doigts.  Ce  qui 
rappelle  ces  praticiens  très-habiles^  et  entre 
autres  J.  Scharp»  qui  ont  révoqué  en  doute  la 
possibilité  des  luxations  du  fémur. 

D^  E.  Bessières. 


II.    REPERTOIRE    MEIHCAL. 


De  rhydrate  de  chloral  et  de  son  em- 
plel  coflune  bypnotiqne  et  anesthésiqtie^ 

par  le  docteur  Charles  Ehrle,  à  Isny  [H^ur- 
iemberg.  Medicin  -  Correspondenz  -  Blatt , 
1869,  n*»  31).  —  Après  avoir  donné  les  carac- 
tères chimiques  et  physiques  du  chloral,  dont 
rhydrate  ne  se  prépare  malheureusement  en 
grand  que  par  un  procédé  inconnu^  et  revient 
chez  Kanheim  et  compagnie^  à  Berlin^  au  prix 
élevé  de  50  écus  (environ  190  francs)  Ja  livre; 
après  avoir  rappelé  les  expériences  de  Lieb- 
reich^  do  professeur  de  Laugenbeck^  deBerlin. 
ainsi  que  du  professeur  Bardeleben,  Tauteur 
rapporte  les  résultats  auxquels  il  est  arrivé 
avec  cet  agent,  pour  l'emploi  duquel  il  a  pré- 
féré radmlnistralion  interne  anx  injections 
soQS-cutanées. 

r*  Expérience.  —  Chez  un  homme  âgé  de 
51  ans^  atteint  de  myélite  chronique^  tour- 
menté par  de  violentes  douleurs  et  une  grande 
insomnie,  contre  lesquelles  le  bromure  de  po- 
ta«um,  la  morphine,  Popium^  etc.,  ont  été 
essayés  sans  résultats,  à  5  heures  du  soir,  ad- 
mîDistration  de  deux  scrupules  (2  gr.  67  cen- 
tigr.)  d*bydrate  de  chloral  avec  eau  et  sirop 
simple  ak  une  demie-once  (180  grammes); 
pen  après,  sommeil  qui  dura  jusqu'à  9  heures, 
et  pendant  lequel  le  malade  poussa  des  gémis- 
sements et  murmura  des  paroles  incompréhen- 
sibles, ce  dont  il  n'eut  aucun  souvenir  à  son 
réveil.  Les  douleurs  du  dos  furent  diminuées 
)asq[u'aa  lendemain  matin,  tandis  que  celles 
des  pieds  se  reproduisirent  dès  après  minuit, 
comme  d'ordinaire.  Le  lendemain,  Tétat  du 
malade  était  comme  d'habitude.  Ni  céphalal- 


gie, ni  mauvaise  bouche,  ni  irritation  des  voies 
urinaires,  et  des  organes  de  la  respiration. 

^me  Expérience.  —  Femme  de  /iO  anSj 
souffrant  d'un  tabès  dorsalis  depuis  quatre 
années.  A  8  heures  du  soir,  elle  prend  une 
demi 'drachme  (2  grammes)  d'hydrate  de 
chloral  dans  de  Teau  sucrée.  Peu  après,  elle  a 
des  renvois  de  gaz  sentant  comme  sa  potion, 
mais  qui  n'amenèrent  pas  de  vomissement, 
puis  elle  s'endort  jusqu'à  10  heures,  pour  se 
rendormir  après  une  courte  interruption  et 
sans  rêves,  jusqu'à  5  heures  du  matin,  sauf 
une  seconde  interruption  très-^courte  vers 
1  heure.  Le  sommeil,  dont  elle  n'avait  d'ail- 
leurs presque  plus  sans  cela,  fut  tranquille  et 
réparateur. 

3me  Expérience.  —  Homme  de  57  ans^  sont* 
frant  depuis  20  ans  d'une  névralgie  du  nerf 
sûus-orbilaire  droit,  avec  deux  accès  de  trois 
à  six  semaines  par  an.  Le  15  août,  à  7  heures 
30  minutes,  il  prit  deux  scrupules  (2  gr. 
67  centigr.)  d'hydrate  de  chloral,  qui  i'endor- 
mit  au  bout  d'un  quart  d'heure,  après  lui 
avoir  produit,  sur  la  partie  affectée  de  la  moitié 
droite  de  la  face,  un  sentiment  d'engourdisse- 
ment. Sommeil  tranquille  et  sans  songes,  de 
8àlheure;alors  il  s'éveilla  avec  sa  douleur, 
pour  se  rendormir  bientôt  jusqu'à  6  heures  du 
matin,  que  la  douleur  reparut  comme  d'ordi- 
naire; le  mafade  se  plaignit  de  coryza  et 
d'une  irritation  qui  le  provoquait  à  tousser. 

/!>»*  Expérience.  -~  A  9  heures  30  minutes 
du  matin  du  16  août,  le  malade  demanda  une 
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nouvelle  prise  de  eeremède»  qai  fat  adminislré 
à  la  même  dose  et  lui  ameoa  immédiatement 
du  sommeil  jUsqu^à  il  heures. 

5"^*  Expérience.  —  Par  un  malentendu^  sa 
femme  réveilla  alors  pour  lui  répéter  Tadmi- 
nistration  de  pareille  dose  que  Pauteur  avait 
mise  en  réserve  pour  le  soir.  Il  se  rendormit 
tranquillement.  A  2  heures,  sa  femme  inquiète 
réveilla  pour  le  dioer,  quMl  prit  avec  appétit  ; 
il  sentit  ensuite  uoe  atteinte  de  sa  névral- 
gie et  retomba  endormi  jusqu'à  7  heures,  mo- 
ment où  notre  confrère  wurtembergeois  visita 
et  examina  son  malade  sans  l'éveiller.  L'iirioe 
émise  après  le  dloer  est  claire  et  n'a  nullement 
rôdeur  de  chloroforme.  Une  demi-henre  [>lus 
tard,  on  éveilla  noire  homme  pour  le  souper, 
après  lequel  il  perçut  de  nouveau  quelques 
atteintes  de  sa  névralgie,  puis  se  rendormit 
jusque  vers  1  heure  de  la  nuit.  Il  resta  alors 
éveillé,  mais  sans  souffrance,  jusqu'à  5  heures 
du  matin,  que  la  névralgie  reparut  avec  son 
intensité  habituelle,  mais  pendant  une  demi- 
heure  seulement. 


I/eau    distillée     de     1io«rir«ona    do 

sapin.— Cette  eauesthémoslatique,et,  depuis 
une  dizaine  d  années  que  je  l'emploie  dans 
ma  pratique,  j'ai  eu  tellement  à  m'en  louer 
que  je  m'étonne  de  la  voir  si  rarement  pres- 
crite par  d'autres. 

Aucun  remède  ne  m'a  semblé  plus  généra- 
lement utile  dans  ces  états  nerveux  compli- 
qués de  chloroanémie  qa'entralnent  si  sou- 
vent à  leur  suite  les  affections  chroniques  de 
Tutérus. 

Je  cite  particulièrement  ces  affections,  parce 
que  ce  sont  elles  qui  .m*ont  fourni  le  plus 
d'observations  ;  mais,  dans  les  chloroanémies, 
suites  d'anciennes  fièvres  paludéennes  chez 
des  créoles,  etc.,  je  m'en  suis  également  servi 
avec  avantage. 

Je  l'emploie  habituellement  pour  hâter  la 
convalescence,  surtout  chez  les  sujets  nerveux 
et  anémiques. 

Deux  fois,  dans  le  courant*  de  fièvres  ty- 
phoïdes des  plus  graves,  je  l'ai  prescrite  alors 
que  la  maladie,  déj\  dans  le  troisième  septé- 
naire, m'Inquiétait  vivement  par  riotensité 
des  phénomènes  cérébraux.  Chez  ces  deux  ma- 


lades l'amélioration  a  été  très-prompte,  et  je 
suis  persuadé  que  Teau  distillée  de  bourgeons 
de  sapin  a  été  pour  beaucoup  dans  la  guérison. 

Je  dois  ajouter  que  Teau  distillée  de  bour- 
geons de  sapin  est  un  hémostatique  puissant 
lorsqu'il  s'agit  d'hémorrbagle  passive,  de  pur- 
IHira  par  cachexie;  j'en  al  recueilli  de  nom- 
breux exemples;  mais  il  a  toujoura  échoué  en- 
tre mes  mains  dans  les  liémorrhagles  floziou- 
naires  de  l'utérus  ou  de  quelque  autre  organe. 

Je  reviendrai  prochainement  sur  cette  ques- 
tion avec  plus  de  détails.  Aujourdliui,  je  me 
borne  à  appeler  l'attention  de  mes  confrères 
sur  l'eau  distillée  de  bourgeons  de  sapin. 

D'  Victor  R£villout. 


De  l'emploi  de  l'hypermangaiiate  de 
potaMe  contre  la  dtphthérie,  par  le  doc- 
teur Grahner,  de  Kœnilz.  {Memorabilien  von 
Betz,  1867,  n«  8.)  —  Découragé  par  le  peu 
de  succès  qu'il  avait  obtenu  des  cautérisations 
à  la  pierre  infernale,  ainsi  que  de  l'emploi  du 
tannin,  de  l'alun,  du  chlorate  de  potasse,  etc., 
l'auteur  se  résolut  à  essayer  l'h ypermanganate 
de  potasse  contre  la  diphthérie,  pendant  une 
épidémie  qui  sivit  en  octobre  1865  danslesen- 
virons  de  Kœnilz,  encouragé  qu'il  j  était  par  les 
succès  de  Réveil  {Archives  générales  de  méde- 
cine, i86/i)  et  de  Mackall  {American  Journal 
ofiàe  médical  science,  janvier  1865).  Dans  ce 
bul,  il  prescrivait  aux  enfants  atteints  de  cette 
grave  affection,  toutes  les  deux  à  trois  heures, 
dans  une  demi-tasse  d'eau,  une  cuiller  à  café 
d'une  solution  d'un  scrupule  (grammes  1,30) 
d'hypermanganate  de  potasse  dans  6  onces 
(180  grammes)  d'eau  distillée;  il  pratiquait  en 
outre  des  caulérisatioas  des  amygdales  au 
moyeu  d'un  pinceau  d'amiaute  trempé  dans 
une  solution  de  1/2  drachme  (2  grammes), 
sur  une  once  (30  grammes)  d'eau,  liquide  dont 
il  faisait  aussi  pratiquer  des  injections  dans 
les  narines  atteintes  de  diphthérie,  en  en  met- 
tant une  cuiller  à  café  dans  une  tasse  d'eau. 
Le  traitement  réussit,  en  dix  à  quinze  jours,  à 
guérir  la  maladie. 


Traitement  dn  eroap  par  l'aeide 
pbéniQue,  parM.  Sgbmidt,  de  Saint- Maurice 
en  Valais  {Bulletin  de  la  Société  médicale  de 
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la  Suisse  romande,  1868,  u*  2).  — Dans  une 
ieUre  à  la  Société  vaudoise  de  médecine,  le 
praticien  Yalaisan  expose  les  résultats  qu*il  ob- 
tbl  de  ce  traitement  chez  trois  malades  Agés  de 
6mok,  5  ans  et  8  ans^dont  les  deax  premiers^ 
BOQs  dit  le  procès-verbal  de  la  séance,  ont 
prései3té  les  membranes  couenneuses  très-dé- 
?eloppées^  le  troisième  tous  les  symptômes 
généraux  du  croup  sans  exsudation  apparente 
pseudo-naembraneuse.  Des  applications  locales 
d'acide  phénique  en  solution  au  iz  ont  amené 
très->rapidement  une  métamorphose  régres- 
sive des  pseudo-membranes,  et  ont  empêché, 
chez  le  troisième  malade,  l'apparition  de  ces 
prodoctions  (î).  La  guérison  a  été  plus  prompte 
qu'après  remploi  du  nitrate  d'argent. 


Vomnlea  diverses. 

PILITLES   POIfOAIfTES.  -7-  LABOULBÈNE. 

Poudre  de  ciguë 1  gramme. 

Extrait  de  cigud i    — 

Mucilage Ç.  S, 

pour  20  pilules. 

On  les  prescrit  à  la  dose  de  trois  à  six  par 
jour  ,  dans  le  rhumatisme  mono-articulaire 
chronique  et  dans  les  engorgements  slrumepx. 

PILULES  LAXATIVES.  —  KITCHENER. 

Poudre  de  rhubarbe.    7  gr.  50  cenligr. 

Essence  de  carvi 10  gouttes. 

Sirop  simple Q.  S. 

pour  hO  pilules. 

On  en  donne  de  deux  à  quatre  au  plus,  le 
matin  à  jeun,  selon  reflet  que  l'on  veut  ob- 
tenir 


POMMADE  ANTIDÂETRECSE.    —  HARDY. 

Galomel i  gramme. 

Adde  tannique* . .  2  ou   3  grammes. 

Axonge 30      -* 

Mêlez. 

En  onctions,  plusieurs  fois  par  jour^  contre 
le  lichen  agrius. 

Bains  alcalins  et  bains  de  vapeurs^  Tisanes 
amères  additionnées  de  bicarbonate  de  soude. 

PASTILLES  ABSORBANTES.   —  BEASLET. 

Carbonate  de  chaux  précipité .  Zi5  grammes. 

Carbonate  de  magnésie 30     — 

Noix  muscade  pulvérisée 2      — 

Sacre  pulvérisé 90      — 

Gomme  pulvérisée 15     — 

Eau  distillée Q.  S. 

pour  obtenir  une  pâte  ferme  qu'on  divisera  en 
tablettes  à  l'aide  de  remporte-pièce,  et  qu'on 
séchera  à  l'étuve. 

On  les  donne  à  la  dose  de  quatre  à  dix, 
comme  absorbantes^  dans  la  dyspepsie  acide, 
avec  pyrosis, 

PILULES  ANTIBILZEOSES.  —  LEE. 

Aloès  succotrin 9  grammes. 

ScammoBée  d'Aiep /i  gr.  50  centigr. 

Gomme-gutte. 3  grammes. 

Jalap 2  gr.  25.  centigr. 

Galomel !x  grammes. 

Savon  médicinal 6      — 

Sirop  de  nerprun  et  mucilage.  Ç.  5. 
pour  150  pilules. 

On  donne  une  à  quatre  de  ces  pilules  pour 
obtenir  un  tîl^  laxatif  et  produire  une  éva- 
i  cualion  de  bile. 


III.   MELANGES. 


ACADKUIE  iMP£illALE  DE  .MEDECINE. 
Séance  du  7  décembre  i869. 

PRisIDERGE  DE  M.  BLACHE. 

M.  le  Président  informe  TAcadémie  de  la 
perte  qu'elle  vient  de  faire  dans  U  personne 


de  M.  nobinet.  Il  invite  M.  Mialhe  à  donner 
lecture  du  discours  qu'il  a  prononcé  sur  la 

tombe  de  cet  honorable  académicien. 

ê 

M.  le  Secrétaire  perpétuel  donne  lecture 
d'une  lettre  de  M.  A.  Giviale,  qui  fait  hom- 
mage à  l'Académie  du  buste  en  bronze  de 
son  père. 
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M.  le  docteur  Jeannel  donne  lecture  d*une 
Note  sur  le  protoxyde  d'azote  considéré 
comme  agent  anesthésique. 

Voici  les  conclnsions  de  ce  travail  : 

«t  10  Le  gaz  purifié,  tel  qu'on  le  prépare 
aujourd'hui*  ne  produit  pas  le  délire  gai  dé- 
crit par  les  auteurs  du  commencement  de  ce 
siècle. 

fit  2<*  L'anesthésie  proto-azotique  est  aussi 
complète  que  l'anesthésie  chioroformique  ;  elle 
en  diffère  essentiellement  par  la  rapidité  de 
rinvasion,  par  Tabsence  de  stimulation  au  dé- 
but, et  par  la  facilité  du  retour  à  Télat  nor- 
mal ;  elle  en  diffère  aussi  par  un  caractère 
plus  prononcé  d'aspliyxie. 

ce  3°  Elle  est  très-facilement  applicable  aux 
opérations  de  courie  durée  ;  il  est  probable 
qu'on  pourra  l'appliqtier  aux  grandes  opéra- 
tions chirurgicales  moyennant  Tintermittence 
convenablement  dirigée  des  inhalations. 

a  li^  Il  est  permis  de  présumer  qu'elle  ex- 
pose moins  que  Tanesthésie  chioroformique  à 
des  accidents  mortels,  mais  elle  y  expose  cer- 
tainement: elle  devrait  donc  être  exclusive- 
ment réservée  aux  opérations  dont  le  danger 
est  accru  par  la  douleur;  la  pratique  en  de- 
vrait être  entourée  de  garanties  et  de  précau- 
tions scientifiques  ; 

«  5^  Le  protoxyde  d'az>le  est  d'un  usage 
moins  commode  que  les  aneslhésiques  liqui- 
des, en  raison  des  appareils  qull  nécessite.  » 


M.  Broca  donne  lecture  du  rapport  sur  le 
prix  d'Argenleuil. 

La  commission  propose  d'accorder  : 

1°  Une  récompense  de  5^000  fraucs  à  M.  le 
docteur  Corradi,  professeur  suppléant  de  chi- 
rurgie, à  Florence,  auteur  du  mémoire  n"*  6  ; 

2»  Une  récompense  de  2,000  francs  à  MM. 
les  docteurs  Mallez  et  Tripier,  auteurs  du  mé- 
moire n»  8  ; 

3*"  Un  encouragement  de  1,000  francs  à 
M.  le  docteur  Relique t,  auteur  du  mémoûre 
n*»  5.  (Adopté.) 

M.  le  docteur  Péan  présente  une  femme  à 
laquelle  il  a  pratiqué,  par  la  gaslrotomie.  Ta* 
blation  complète  de  Futérus  nour  une  tumeur 
fibro-kystique  très-volumineuse,  et  l'extirpa- 
tion d'un  kyste  de  l'ovaire. 

M.  Huguier  demande  comment  M.  Péan  a 
pu  séparer  Tutérus  de  i^B  insertions  vaginales 


sans  mettre  Texcavation  pelvienne  et  la  cavité 
abdominale  en  communication  avec  le  vagin 
et,  par  conséquent^  avec  l'extérieur. 

M.  Huguier  regrette  que  M.  Péan  n'ait  pas 
cru  devoir  placer  sous  les  yeux  de  l'Académie 
ta  tumeur  qu'il  a  enlevée  et  Tobservation  dé- 
(aillée  de  Topération  qu'il  a  pratiquée. 

M.  Péan  donne  quelques  explications  sur  le 
procédé  opératoire  qu'il  a  suivi  et  qui  lui  a 
permis  d'enlever  l'utérus  sans  ouvrir  le  vagin. 

Séance  du  iU  décembre  1869. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  BLAGHE. 

M.  le  docteur  Birtillon  se  présente  comme 
candidat  à  la  place  vacante  dans  la  section  des 
associés  libres. 


Slortallié  des  novrrlisoiia.  —  L'ordre 
du  jour  appelle  la  reprise  de  Ja  discussion 
sur  la  mortalité  des  nourrissons.  —  La  parole 
est  à  M.  Bouchardat. 

L'honorable  académicien  pense  que  toutes 
les  réglementations  du  monde  ne  remédieront 
pas  à  grand'chose.  Le  vrai  mal,  c'est  l'insuffi- 
sance du  lait  de  la  mère,  c'est  la  misère  phy- 
siologique, c'est  ralimentation  insuffisante  de 
la  mère  qui  tue  le  nourrisson  ;;quaod  il  n'est 
pas  tué,  il  reste  prédisposé  à  toutes  les  ma- 
laclics,  parce  que  sou  organisme  tout  eulier 
est  appauvri. 

Il  faut  autel  tenir  grand  compte  du  sevrage 
prématbré,  conséquence  inévitable  de  la  pro- 
fession de  nourrice  mercenaire  ;  ces  femmes, 
les  nourrices,  abandonnent  et  sèvrent  leur 
propre  enfant  pour  en  prendre  d'autres.  Us 
sont  bientôt  réduits  à  l'état  de  squelette  et  ne 
peuvent  supporter  aucune  nourriture.  Dans 
ces  cas,  on  en  sauve  quelques-uns  par  rali- 
mentation au  moyen  delà  viande  crue;  mais 
c'est  l'exception. 

Entré  médecins,  nous  pouvons  avouer  que 
cet  état  déplorable  est  bien  souvent,  pour  ne 
pas  dire  toujours,  de  notre  faute  ;  nous  exo- 
nérons trop  facilement  les  mères  de  l'obliga- 
tion de  nourrir  elles-mêmes. 

M.  Depaul  :  Vous  le  croyez  7 

M.  Bouchardat  :  Oui,  c'est  ma  croyance  la 
plus  vive! 
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11.  Depanl  :  Eh  bien^  moi,  j'ai  la  croyance 
ibsolnment  opposée. 

M.  Bouchardat  :  Gela  résulte  de  Texpérience 
de  tonte  ma  vie.  Les  femmes  nous  disent 
qjn'elles  ne  peuvent  pas  nourrir,  parce  qu'elles 
oe  sont  pas  assez  fortes,  etc.;  mais  il  faut 
traiter  cesirières,  il  faut  leur  donner  de  llinile 
de  foie  de  morue^  leur  conseiller  une  bonie 
altmeotatioD,  leur  dire  de  s'adjoindre  une 
chèvre. 

Je  suis  moî-mêoie  un  exemple  de  ce  que 
favaoce  ici. 

lia  mère  était  très-faible  ;  elle  mit  en  nour- 
rice 8^)0  premier  enfant,  qui  mourut  parce 
qo^on  Tavaii  laissé  tomber,  a-t-on  dit.  Quant 
au  second,  malgré  les  avis  d'un  parent  mé- 
decîD^  elle  le  garda  et  ne  s*en  trouva  pas 
mal 

U.  Bouley  :  Ni  vous  non  plus. 

M.  Bouchardat  :  Mais  non,  comme  vous 
voyez.  (Hilarité.) 

La  première  chose  à  faire,  c'est  donc  de 
distribuer  des  secours  aux  pauvres  femmes 
des  ouvriers  des  villes.  La  mère  doit  ê<re 
nourrie^  si  Ton  veut  qu'elle  nourrisse  son 
eiJaot. 

Mais  cela  doit  être  fait  avec  une  défiance 
et  une  rigueur  d^observalioii  très-grandes. 
Les  crèches,  qui  eemblenl  si  merveilleuses 
aox  gens  du  monde,  donnent  des  résultats 
déplorables.  Il  meurt  des  quantités  considéra- 
bles d'enfants  reçus  dans  ces  asiles. 

Les  hôpitaux  d'enfants,  qui  paraissent  aussi 
très-beaux  au  premier  abord,  laissent  mourir 
un  eiifant  sur  cinq.  Il  ne  suffit  pas  de  se  laisser 
guider  par  son  cœur  :  il  doit  être  éclairé. 

messieurs,  en  terminant,  permettez-moi  de 
vous  dire  qu'aux  demandes  adressées  direc- 
tement à  rÉtat  pour  remédier  à  cet  état  de 
choses  je  préférerais  qu'il  fût  institué  un  im- 
pôt communal. 

Uce  voix  :  Mais  c'est  du  rocialisme  ! 

M«  Bouchardat  :  Croyez  vous?  ça  se  peut 
bien  !  Mais  qui  s'occupera  des  pauvres  si  ce 
l'est  les  médecins  qui  ont  tant  de  rapports 
aiec  eux?  Puisque  le  mot  est  lâchée  j'ajoute 
qte  je  voudrais  que  cet  impôt  fût  progressif. 
(Rédamations,  tumulte.) 


(  M.  Bouchardat  continuant  :  Oui,  Messieurs^ 
on  devrait  imposer  les  mères  qui  ne  nourris- 
sent  pas  au  profit  de  celles  qui  nourrissent,  et 
cet  impôt  serait  d'autant  plus  élevé  que  les 
femmes  non  nourrices  seraient  plus  riches. 
(Applaudissements.) 

Séance  du2i  décembre  1869. 

PRÉSIDERGE    DB     H.  BLACHE. 

M.  le  ministre  de  l'agriculture  et  du  com- 
merce transmet  une  lettre  de  M.  le  préfet  da 
Loiret,  qui  fait  connaître  que  les  habitants  de 
Ghilleur-aux-Bois  sollicitent  la  présence  d'un 
médecin  dans  leur  commune. 

Charbon.  -—  M.  Leblanc  donne  lecture  de 
la  note  suivante  : 

«  M.  Collin  ayant  dit  qu'il  avait  souvent  ob« 
serve  le  charbon  sur  des  veaux  et  des  génisses 
âgés  de  deux  ou  trois  mois,  c'est-à-dire  de 
Tàge  où  Ton  vaccine  ces  animaux  pour  en  faire 
des  vacciniières,  et^  moi^  lui  ayant  répondu  que 
je  n'avais  jamais  rencontré  cette  maladie  chez 
des  veaui  ou  des  génisses  de  moins  de  quatre 
moisj"al  désiré  savoir  bi  l'observation  de  quel- 
ques-uns de  mes  confrères^  qui,  par  leur  posi- 
tion, voient  un  très-grand  nombre  de  veaux 
de  cet  âge,  avait  été  conforme  à  la  mienne.  Je 
vous  ai  déjà  communiqué  le  résultat  de  la 
grande  pratique  de  M.  Verrier  (de  Provins);  je 
viens  vous  dire  que  M.  Mcole,  vétérinaire,  qui, 
depuis  douze  ans,  inspecte  tous  les  veaux  et 
génisses  destinés  à  l'approvisionnement  de  Pa- 
ris, m'a  écrit  qu'il  n'avait  vu  sur  aucun  de  ce» 
animaux,  âgés  de  six  semaines  à  trois  mois, 
au  nombre  de  150,000,  ou  environ,  aucun  si- 
gne d'affection  charbonneuse  (1,800,000  ani- 
maux). J'ajouterai  que  M.  Vedère,  Inspecteur 
de  l'abattoh*  général  de  la  Villelto^  m'a  aussi 
écrit  que^  depuis  vingt-deux  ans  qu'il  est  ins- 
pecteur d'abattoir,  il  n'avait  constaté  aucun 
cas  de  charbon  .«ur  les  veaux  et  sur  les  génis- 
seS;  âgés  de  âO  à  b^  jours,  qui  ont  été  tués 
aux  abattoirs,  au  nombre  de  140,000  par  an, 
ou  à  peu  près  (3^080,000  animaux).  » 

Choléra.  —  M.  le  docteua*  Pauvel  lit  la  note 
suivante  : 

«  L'Académie  sait  que^  depuis  environ  deux 
ans,  la  dernière  éphlémie  du  choléra  peut  être 
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considérée  comme  entièrement  éteinte  en  £u- 
rope,  et  qu^à  raison  de  cela  nous  redoublons 
d'efforts  dans  le  but  de  prévenir  une  nouvelle 
invasion.  Or,  depuis  quelque  temps,  (es  jour* 
naux  parlent  d'une  épidémie  violente  de  cho- 
léra qui  sévirait  à  Kiew>  en  Russie.  A  cette 
nouvelle^  beaucoup  de  personnes  se  sont  de- 
mandé si.nous  n'étions  pas  à  la  veille  de  voir 
reparaître  la  maladie  parmi  nous,  et  si  les  me- 
sures prises  contre  une  importation  venant  de 
i^Asie  n'allaient  pas  devenir  illusoires. 

«  Nous  avons  voulu  savoir  à  quoi  nous  en 
tenir  sur  cette  épidémie  de  Kiew^  et  nous  avons 
demandé  des  renseignements  officiels  à  Saint- 
Pétersbourg.  Voici  ce  que  nous  a  répondu 
M.  le  docteur  Pelikan,  directeur  du  service  mé- 
dical civil  en  Russie  : 

«  Vers  la  fin  du  mois  d'août,  plusieurs  cas 
de  choléra  furent  signalés  à  Kievr  parmi  des 
ouvriers  armuriers.  Des  cas  analogues,  mais  en 
petit  nombre,  continuèrent  à  se  manifester 
dans  la  ville  jusqu'au  milieu  d'octobre.  Jus- 
que-là les  inédecins  considéraient  ces  cas 
comme  étant  des  attaques  de  choléra  sporadi- 
que,  ou  pour  parler  plus  clairement,  de  choléra^ 
nosiras.  A  partir  du  17  octobre,  les  cas  deviu- 
renl  plus  nombreux,  et^  jusqu'au  i  1  décembre, 
ii5  furent  admis  dans  les  hôpitaux  et  donnè- 
rent lieu  à  63  décès.  Pendant  la  même  pé- 
riode il  y  eut  dans  la  ville  59  morts  occasion- 
nées par  la  même  maladie.  En  total,  112  décès 
par  le  choléra,  dans  l'espace  de  deux  mois, 
dans  une  ville  importante.  C'est  là  une  épidé- 
mie, mais  non  pas  une  épidémie  violente.  La 
proportion  de  la  mortalité  parait  bien  indiquer 
que  la  maladie  était  le  choléra  asiatique.  Dans 
plusieurs  districts  du  gouvernement  de  Kiew, 
des  cas  analogues,  en  très-petit  nombre,  fu- 
rent observés  ici  et  là. 

«  Il  importe  d'ajouter  que,  dans  le  mois  de 
novembre  >  le  choléra  s'est  aussi  manifesté 
dans  plusieurs  villes  importantes  des  gouver- 
nements voisins  de  Kiew  :  à  Orei  (92  cas  dont 
45  suivis  de  mort);  à  Relchilza,  ville  située  sur 
le  Dnieper^  de  lûème  que  Kiew,  mais  plus 
haut  (21  cas?  7  morts);  à  Toula  (9  cas, 
3  morts). 

«  Enfin,  Une  dépèche  du  15  décembre  an- 
nonce la  cessation  complète  de  la  maladie  à 
Kiew. 

«  Il  y  a  donc  eu,  dans  une  région  assez  cir- 
conscrite de  la  Russie,  qui  avait  été  éprouvée 


par  le  choléra  il  y  a  quelques  années,  réappa- 
rition soudaine  de  la  maladie  à  l'état  d'épidé- 
mie légère,  sans  importation  appréciable. 

«  Quelle  est  l'importance  de  ce  fait  et  quelles 
en  seront  les  conséquences?  En  me  fondant 
uniquement  sur  les  données  de  Texpérience, 
je  crois  pouvoir  affirmer  que  ce  fait  n'a  pas 
l'importance  qu'on  serait  peut-être  tenté  de 
lui  attribuer  et  qu'il  n'aura  aucune  suite  sé- 
rieuse. 

«  En  effet,  ces  réapparitions  du  choléra,  à 
l'état  épîdémique,  dans  certaines  localités  où 
il  avait  régné,  un  an,  deux  ans  et  plus,  aupa- 
ravant, n'ont  rien  d'insolite.  Ou  en  comple 
d'assez  nombreux  exemples.  Mais  ces  queues 
d'épidémies,  ces  réminiscences  ne  sont  jamais 
bien  graves,  et  elles  oot  toujours  jusqu'ici  pré- 
senté, en  Europe,  ceci  de  particulier  (et  c^est 
ce  qui  nous  intéresse  le  plus)  qu'elles  s'étei- 
gnent  sur  place,  qu'elles  ne  se  propagent  pas, 
qu'elles  ne  sont  jamais  devenues  le  point  de 
départ  d'une  épidémie  envahissante  ;  d'où 
l'on  peut  induire  que,  dans  ces  cas,  la  maladie 
a  perdu,  en  grande  partfe  au  moins,  son  ca- 
ractère contagieux,  qu'elle  est  devenue sïer//e, 
ce  qui  tendrait  à  prouver  que  le  choléra  asia- 
tique n'est  pas  acclimaté  en  Europe. 

«  D'après  cette  donnée  de  l'expérience,  je 
suis  convaincu  que  nous  n'avions  rien  à  craindre 
du  foyer  cholérique  développé  à  Kiew,  et  que 
nous  ne  devons  nous  relâcher  en  rien  des  pré- 
cautions énergiques  prises  pour  nous  garantir 
d'une  nouvelle  invasion ,  soit  par  la  mer 
Rouge,  soit  par  la  mer  Caspienne.  Il  ne  faut 
pas  oublier  que  c'est  de  là  que  vient  le  vrai 
danger. 

tt  A  ce  propos,  qu'il  me  soit  permis  d'an- 
noncer que  M.  le  docteur  Proust,  qui,  comme 
l'Académie  le  sait,  avait  été  chargé  d'une  mis- 
sion importante,  relativement  au  choléra,  sur 
le  littoral  de  la  mer  Caspienne  et  en  Perse,  est 
de  retour  après  avoir  rempli  sa  mission  de  la 
manière  la  plus  distinguée  et  la  plus  satisfai- 
sante. 

«  J'espère  que  son  rapport  sera  bientôt 
publié  et  communiqué  à  l'Académie.  » 

lÊlectioB.  —  L'Académie  procède  par  la 
voie  du  scrutin  à  l'élection  d'un  membre  titu- 
laire  dans  la  section,  de  médecine  opératoire, 
en  remplacement  de  M.  Lagneau. 

La  commission  propose  la  liste  suivante  • 
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!•  M.  Toillemier  ;  2«  M.  Giraldès  ;  3<>  M.  Le 
Ftot;  Â<»  M.  Trélat;  5*  M.  Perrin  ;  6«  M.  De- 
tonneaux.  * 

Sor  85  votants,  au  premier  toar  de  scrutin^ 
M.  tiiraldès  obtient  39  suffrages;  —  M.  Voit- 
leuûer  26; —  M.  Desormeaux  12  ;  -t-  M.  Perrin 
7;  — M.  Le  Fort  t. 

Au  deuxième  tour,  sur  83  votants,  M.  6i- 
raklès  obtient  hk  suffrages;  — M.  Voillemier 
27  ;  —  M.  Perrin  1  ;  —  M.  Desormeaux  1. 

En  conséquence,  M.  Giraldès  est  nommé 
membre  de  TÂcadémie. 

L'ordre  du  jour  appelle  Télectfon  du  vice- 
président  pour  Tannée  i870. 

Sur  69  votants,  M.  Wnrtz  obtient  55  suf- 
frages; —  M.  Gavarret  7 ;  —M.  Danyau  û; 
—  M.  Bossy  1  ;  —  Bulletins  blancs  2. 

L* Académie,  à  Tunanimité,  acclame  M.  Bé- 
dard  secrétaire  annuel. 

MM.  Gabier  et  Jacquemîer  sontnomtnés,  au 
scmtio,  membres  du  conseil  de  TAcadémie. 

—  M.  Depaul,  au  nom  de  la  commission  de 
va^îoe^  donne  lecture  du  rapport  officiel 
adressé  à  M.  le  ministre  sur  le  service  général 
des  vaccinations  en  France  pendant  Tannée 

ises. 
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AHoeiationfl  méilleales.  —  Par  décret 

eo  date  du  27  novembre  1869,  ont  été  nom- 
més présidents  des  Sociétés  de  secours  mu- 
tuels des  médecins  des  départements  : 

Creuse  (à  Guéret)  :  M.  Thomas,  ancien  mé- 
decin en  chef  de  Tliôtel  des  Invalides; 

Eure-et-Loir' [k  Chartres)  :  M.  le  docteur 
Voyet,  membre  du  conseil  d^arrondissement. 

—  M.  le  docteur  Évariste  Michel ,  médecin 
seppiéant  du  dispensaire  de  salubrité,  est 
nommé  médecin  titulaire,  en  remplacement 
de  H.  le  docteur  Passant,  nommé  médecin 
en  chef  adjoint. 

—  M.  ie  docteur  Jaubert  est  nommé  méde- 
cin suppléant  du  dispensaire  de  salubrité,  en 
remplacement  de  M.  le  docteur  Évariste  Mi- 
chel. 

feol«  pratique  des  hantes  études.  — 

MIL  Bioqutn-Tandon  et  Marion,  licenciés  es 


sciences  naturelles,  sont  nommés  élèves  de 
TÉcole  pratique  des  hautes  études. 

lËeole  de  médeelne  de  HanelUe.  ^- 

M.  Fabre,  professeur  de  chimie  médicale  à 
TËcole  préparatoire  de  médecine  et  de  phar- 
macie de  Marseille,  est  autorisé  à  se  faire  sup- 
pléer, pendant  le  premier  semestre  de  Tannée 
scolaire  1869-1870,  par  M.  Roustan,  sup- 
pléant à  ladite  école. 

Faculté  des  sciences  de  IVancy.  —  M. 

Pilinskî  (Jean- Adam),  bachelier  es  ciences» 
est  nommé  préparateur  de  chimie  à  la  Faculté 
des  sciences  de  Nancy,  en  remplacement  de 
M.  Bouhon,  démissionnaire. 

Hôpital   Saint- Asdré   de  Bordeaux. 

—  Les  divers  concours  près  de  cet  hôpital 
viennent  de  se  terminer  par  la  nomination 
de: 

M.  Roy  deGotte, au  titre  de  i^'  interne; 
MM.  Guillou,  Dupin,  Lapeyronie,  Dussulour 
et  Piéchaud,  au  titre  d'interne;  MM.  Franck, 
Bellouar,  Dnrodier,  Bonssuet,  Duboul  et  Lau- 
rent ont  été  nommés  élèves-adjoints. 

—  La  Société  des  médecins  des  Bureaux  de 
bienfaisance  de  Paris  a  renouvelé  son^  Bureau 
de  la  manière  suivante  pour  Tannée  1870  : 

Président  :  M.  le  docteur  Pellarin.  Vice- 
présidents  :  MM.  les  docteurs  Chaillery  et 
Tessereau.  Secrétaire  général  :  M.  le  docteur 
Passant.  Secrétaires  annuels  :  MM.  les  docteurs 
Donadieu  et  Halle.  Trésorier  :  M.  le  docteur 
Mflgnin.  Archiviste  :  M.  le  docteur  Mache- 
lard. 

—  La  Société  de  médecine  de  Paris  vient  de 
renouveler  son  bureau  pour  Tannée  1870. 11  se 
trouve  ainsi  composé  : 

Président  :  M.  le  docteur  Simonnot  ;  vice- 
président  :  M.  le  docteur  Léon  Gros;  —  se- 
crétaire général  :  M.  le  docteur  Charrier;  — 
secrétaires  annuels  :  MM.  les  docteurs  Anlo- 
nin  Martin  et  Duroziez;  —  trésorier  :  M.  le 
docteur  Jacquemin  ;  —  archiviste  :  M.  le  doc- 
leur  Voisin. 

—  La  Société  de  thérapeutique,  dans  sa  der- 
nière séance,  a  élu  au  nombre  de  ses  membres 
titulaires  MM.  les  docteurs  Labbée  et  Gauchet» 
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et  au  nombre  de  ses  membres  correspondants, 
MM.  Gimbert,  à  Cannes^  et  Fraser,  à  Edim- 
bourg. 

La  prochaine  réanion  de  la  Société  aura  lieu 
vendredi  prochain,  i7,  à  quatre  heures. 

—  La  Société  médicale  des  6«  et  iZ*  arron- 
dissements vient  de  renouveler  son  bureau 
pour  l'année  1870.  Il  se  trouve  ainsi  consti- 
tué : 

Président  :  M.  le  docteur  Arnould.  —  Vice- 
présidents  :  MM.  le  docteur  Martin  de  Gimard 
el  Penuès,  pharmacien.—  Secrétaire  général  : 
M.  le  docteur  Marcel  Porcher.  —  Secrétaire 
annuel  :  M.  le  docteur  Lejeune.  —  Trésorier  : 
M.  Buirat,  pharmacien.  —  Archiviste  :  M.  le 
docteur  Allaire. 

Prix.  —  L'Institut  lombard  a  mis  au  con- 
cours les  questions  suivantes  pour  les  prix  de 
la  fondation  Cagnola: 

En  1870  :  Traitement  de  la  pellagre.  Tout 
ouvrage  manuscrit  ou  imprimé^  constatant  une 
découverte  depuis  1860,  aura  droit  à  ce  prix. 

En  i87i  :  Des  substances  toxiques  et  ex- 
plosibles  provenant  de  la  tourbe,  et  des 
moyens  de  s'en  prémunir. 

En  1672  :  Preuves  démonstratives  ou  Ré- 
futation  de  l'efficacité  des  sulfites  et  hypo- 
sulfites  dans  les  fièvres  intermittentes  pa- 
ludéennes» 

Ces  prix,  d'une  valeur  de  1,500  francs,  et 
une  médaille  d'or  de  500,  seront  accordés  aux 
mémoires  écrits  en  italien,  français  ou  latin, 
et  décernés  dans  l'année  suivante. 

HouTeiikent  de  la  population  da  dé- 
partement de  la  Seine.  —  Les  documents 
statistiques  relatifs  au  mouvement  de  la  po- 
pulation dans  le  département  delà  Seine,  pour 
Tannée  1868,  donnent  les  chiffres  suivants  : 
Nombre  des  habitants  au  V  janvier  1868. 

Ville  de  Paris 1,810,624  habitants. 

Arrondissements  deSt- 

Denis  et  de  Sceaux.  .       3  ld,320 

Total  pour  le  départ.    2,l23,9/i4  hâbilanU. 

Nais.-aoces.— Pour  Paris 55,08/j 

Pour  les  arrondissem.    i  0,071 

Total  pour  le  département 65,155 

Décès.  —  Pour  I^aris. ,  .  .    47,188 

Pour  les  arrondissements.    10,184 

Total  pour  le  département 67,372 


L'excédant  des  naissances  sur  les  décès  est, 
pour  l'année  1868,  de  7,783. 

Les  relevés  statistiques  de  Tannée  précé- 
dente indiquaient  un  chiffre  plus  élevé  des 
naissances  et  moins  élevé  des  décès  pour  la 
ville  de  Paris.  Dans  les  arrondissements,  le 
chiffre  des  naissances  s'est  accru,  mais  le 
chiffi-e  des  décès  a  dépassé  de  113  celui  des 
naissances. 

Le  chiffre  des  mort-nés  a  très-légèrement 
diminué  en  1868;  il  avait  été  de  4,891  en 
1867,  il  a  été  de  4,878  en  1868. 

Quant  aux  causes  de  décès,  c'est  loojoursla 
phthisie  pulmonaire  qui  a  fait  le  plus  grand 
nombre  de  victimes.  Celte  maladie  a  fait  périr 
9,626  personnes  en  1868,  dans  le  département 
de  la  Seine  ;  la  pneumonie  3,987  ;  la  bronchite 
3.682  ;  la  fièvre  typhoïde  1 ,132  ;  la  varidte 
803,  etc. 

La  proportion  des  décès  par  rapport  au 
chiffre  de  la  population  donne,  pour  la  ville 
de  Paris,  1  décès  sur  88,36  habitante,  et  dans 
les  communes  rurales  de  1  sur  30,76. 

—  Le  gouvernement  roumain  vient  d'insti- 
tuer officiellement  une  Faculté  de  médecine 
à  Bucharest. 

—  Une  pétition,  signée  de  9,471  médecins 
praticiens,  a  été  envoyée  de  Birmingham  et  pré- 
sentée par  M.  FJetcher  au  ministre  de  Tinté- 
rieur  à  Londres,  demandant  une  réforme  com- 
plète dans  le  mode  de  collation  des  grades  en 
médecine  et  Tunilé  du  diplôme.  En  présence 
de  la  diversité  des  examens,  de  la  multiplicité 
des  titres  que  chaque  Collège,  chaque  Univer- 
sité dispense  à  son  gré,  une  loi  est,  ^  effet, 
indispensable  pour  mettre  un  peu  d'ordre  dans 
cet  imbroglio.  Le  système  de  nos  Facultés  est 
réclamé  par  les  pétitionnaires  comme  le  meil- 
leur moyen  d'y  arriver. 

Le  Collège  royal  des  chirurgiens  a  fait,  de 
son  côté,  un  premier  pas  dans  cette  voie  de  pro- 
grès en  adoptant  une  résolution  en  faveur  de 
Tunificalion  des  examens  d'admission ,  et  en 
laissant  à  chaque  institution  le  soin  des  exa- 
mens probatoires  dont  il  avait  le  monopole. 
C^est  un  grand  sacrifice  pour  son  revenu  el  son 
autorité. 

—  Un  médecin  du  Bureau  de  bienfaisance 
du  district  de  Moorfields,  le  docteur  Tiœothy 
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lieold'enToyer  sa  démission,  parce  que,  avec 
vi  hoDOFflirîiim  de  5  chellÎDgg ,  3  deniers  par 
janr,  équivalant  à  peine  à  6  francs  50  centimes, 
avait  trente-six  visites  à  faire  chaque  jour^ 
et  dix  À  doDze  consultants  dans  son  cabinel.I 
Ce  ample  Hait  ne  dépeint-il  pas  mieux  que  de 
knpies  disquisitions  l'état  précaire  de  la  pra* 
lifiie  médicale  à  Londres  aussi  bien  qu'à  Pa- 
is? 
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i.  —  Le  docteur  Garsi  P,  G. 
netil  de  publier^  dans  le  Présente  di  Parma^ 
k  résumé  d*un  mémoire  de  M.  Heymann  sur 
rbjgiëoe  de  ToeiL 

Yoid  en  peu  de  mots  ce  que  dit  le  docteur 
«arsi. 

I!  est  reconnu  que  la  lumière  projetée  par 
le  gaz  d'éclairage  et  par  le  pétrole  est  tres- 
sai supportée  même  par  les  personnes  qui 
jouissent  d*une  parfaite  santé»  tandis  que  la 
iifflière  projetée  par  les  lampes  à  huile  végé- 
tale est  inofifensive. 

£q  faisant  des  expériences  spectroscopiques, 
X.  Hejmann  a  trouvé  Texplication  de  ce  fait 
dans  finiensité  différente  des  covdeurs  slm- 
fies  qui  composent  les  deux  lumières  en 
question, 

0  a,  en  effet,  constaté  que  les  couleurs  les 
pins  fortes  du  spectre,  rouge,  orangé,  jaune 
et  serf,  qui  occupent  dans  la  lumière  solaire 
(la  plos  bénigne  de  toutes  pour  nos  yeux)  un 
optoe  à  pea  près  égal  à  celui  des  trois  autres 
eoQleurs^  bleu,  indigo,  violet  y  sont  à  peine  un 
peu  pins  étendues  dans  le  spectre  d'une  lu- 
mière à  hnile  végétale  ;  mais^  si  cette  lumière 
provient  du  pétrole^  et  plus  encore  du  gaz 
d'éclairage,  les  choses  changent  d^aspect^  car 
dans  ce  cas  les  quatre  couleurs  plus  fortes 
r*ni  beaucoup  plus  étendues  que  les  trois 


En  pariant  de  cette  donnée  physique^  le 
ddciear  Garsi  fait  des  vœux  pour  que  les  op- 
ydeos  réunissent  tous  leurs  efforts  et  parvien- 
leot  eaifin,  à  Taide  de  cylindres,  de  verres 
biet»,  on  par  tout  autre  moyen,  à  rendre 
fédairage  au  pétrole  et  au  gaz  inoffensif  à 
f(?pne  de  la  vue. 

D""  H.  MÉLI. 

—  n  n'est  bruit  à  Edimbourg  que  d*un  fait 
des  plus  curieux  qui  s'y  est  passé  dans  la  der- 
Bère  quinzaine.  Il  s^agit  d'une  vieille  femme 


qui  a  été  recueillie  depuis  plusieurs  années 
dans  l'asile  de  Saint-Cuthbert.  Outre  ses  au- 
très  malheurs,  elle  était  atteinte  de  cécité.  Il 
y  a  peu  de  temps  elle  fut  prise  tout  à  coup 
d'une  douleur  atroce  à  laquelle  on  ne  put 
rien  comprendre  et-  qu'aucun  moyen  ne  put 
soulager.  Cette  douleur  dura  toute  la  nuit  et 
une  partie  du  lendemain,  et  .la  malade,  pour 
exprimer  sa  souffrance,  disait  «  qu'on  lui  ar- 
rachait les  yeux».  Enfin  cette  douleur  attei- 
gnit son  apogée  :  pendant  un  certain  temps  la 
pauvre  vieille  resta  plongée  dans  un  état  de 
prostration:  mais^  à  son  immense  étonnement 
et  à  sa  très-grande  joie,  elle  trouva,  en  sortant 
de  cet  état,  que  la  douleur  était  passée  et  que, 
de  plus,  elle  avait  recouvré  la  vue.  Ou  peut  se 
figurer  l'étonnement  d'un  des  médecins  lors- 
que  cette  femme  lui  dit  en  lui  saisissant  cor- 
dialement la  main  :  «  Je  vous  ai  souvent  serré 
la  main;  j'ai  souvent  entendu  votre  voix  et  je 
vous  ai  souvent  parlé;  mais,  ce  malin  seule- 
ment, je  vous  vois  pour  la  première  fois.  » 
{Gazette  médicale  de  Paris.) 

—  D'après  des  statistiques  publiées  par  le 
conseil  sanitaire  de  l'armée  anglaise,  il  parai- 
trait  que  les  anévrismes  de  l'aorte  sont  onze 
fois  plus  fréquents  dans  l'armée  que  dans  la 
population  civile.  Ce  fait  est  attribué  à  la  gêne 
que  fait  éprouver  à  la  respiration  et  à  la  cir- 
culation la  constriclion  exercée  par  le  collet 
et  par  la  partie  supérieure  du  vêtement  chez 
les  militaires  anglais. 

mécroloffle.  —  M.  Ceccaldi  (Ferdinand), 
docteur  en  médecine  des  Facultés  de  Pise  et 
de  Paris,  inspecteur  en  retraite  du  service  de 
santé  de  l'armée ,  commandeur  de  la  Légion 
d'honneur,  membre  du  Conseil  général  de  la 
Corse,  etc.,  né  àGirolalo,  mort  àEvisa  (Corse), 
âgé  de  73  ans. 

—  MM.  les  docteurs  Romero  et  Ugena,  morts 
à  Almeden  (Espagne)  d'une  fièvre  typhoïde 
épidémique. 

—  M.  le  docteur  Bourguet,  de  B  ^ziers. 

—  M.  le  docteur  Boucher  de  la  Ville-Jossy, 
médecin  de  l'hôpital  Lariboisière. 

—  M.  le  docteur  Lefèvre  (Amédée),  ancien 
directeur  du  service  de  santé  de  la  marine,  à 
Brest. 
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MÉLANGES. 


publleailons  nonvelles. 


De  l'orine  et  des  sédlmenit  lurinaires. 

—  Propriétés  et  caraclèref  chimiqaes  et  mi- 
croscopiques des  éléments  normaux  de  l'urine. 
Analyse  qualitative  et  quantitative  de  cette 
sécrétion.  Description  et  valeur  séméiologique 
de  ses  altérations  pathologiques,  etc.,  par 
G.  Neubauer^  professeur  de  chimie  et  de 
pharn^acie  au  laboratoire  de  Wiesbaden,  et 
J.  VoGj^L^  directeur  et  professeur  de  médecine 
k  rinstitut  pathologique  de  Halle,  précédé 
d'une  introduction  par  Freserios^  professeur 
de  chimie  à  rUniversité  de  Wiesbaden,  traduit 
sur  la  5®  édiiion  allemande,  par  le  docteur 
L.  Gautier.  —  i  voluipe  graud  in-S**  de 
500  pages  avec  31  gravures  dans  le  texte  et 
à  planches  coloriées.  —  Prix  :  10  fr. 

Paris,   1870,   F.   Savy,  libraire  -  éditeur, 
^li,  rue  Uautefeuille. 


iBAutles  sur  les  Inspeetlone  ntérlnes 
nprès  l'acconctaemeiit^  par  le  docteur 
J.  Fontaine,  ancien  interne  de  la  Maternité, 
membre  de  la  Société  anatomique,  etc.,  etc. 
—  1  volume  iu-8°.  —  Prix  :  2  fr.  50. 

Dee  Idéalisations  rlmmatlsmaleB  qui 

peuvent  précéder  la  localisation  articulaire 
aigoè,  par  le  docteur  Hallez,  lauréat  de  la 
Faculté  de  médecine.  —  1  volume  in-S".  — 
Prix  :  2  fr.  tO  c. 

Des  difformités  des    orteils,    par   le 

docteur  Legée.  —  1  volume  avec  22  Ggures 
intercalées  dans  le  texte.  —  Prix  :  2  fr.  50. 

De  lagnrossesse  multiple,  par  le  docteur 
C.  Lebel.  —  i  volume  in-8<».  —  Prix  :  2  fr. 

Paris,  1870,  librairie  Lefrançois,  9  et  1 8,  rue 
Gasimir-Delavigne. 


it irenda  formulaire  des  m4deelBs-pra- 
tlcicBS  et  carnet  de  poche  réonis  poor 

1S90.  —  Publié  par  le  docteur  Bossu,  avec 
le  concours  personnel  de  Blache  (pour  les 
maladies  des  enfants),  Gilbert  (peau),  Sichel 
(yeux),  Ricord  et  Galvo  (syphilis),  Grassi  (as- 
phyxies, empoisonnements),  Hatin  revu  par 


E.  Verrier  (accouchements),  Durand-Fardel 
(eaux  minérales),  Devergie  (Jurisprudence  mé- 
dicale). 

Partie  scientifique.  —  Dictionnaire  de 
pathologie  et  de  thérapeutique  ;  posologie  ; 
500  formules  classées  suivant  les  cas  auxquels 
elles  peuvent  s'appliquer.  —  Accouchements. 
— >>  Médecine  légale,  rapports  divers.  —  Juris- 
prudence, droits  et  devoirs  du  médecin. 

Partie  des  renseignements.  —  Médecins 
de  Paris,  noms  et  adressas.  —  Faculté  et  Écoles 
préparatoires  de  médecine.  —  Hôpitaux.  — 
Académies.  —  Prix  courant  des  médicaments. 
—  Voitures,  omnibus,  etc.  • 

Partie  pour  la  comptabilité.  —  Calen- 
drier à  2  jours  à  la  page  ou  365  cai^ies  en  blanc^ 
^6  divisant  par  trimestres. 

Innovation  importante:  Nouveau  Livre-jour- 
nal  des  visites,  registre  spécial  destiné  à  sim- 
plifier la  notation  des  visites  et  des  honoraires, 
et  permettant  au  médeoiif  d'établir  en  tout  lieu 
et  d'un  seul  coup  d'œil  le  compte  d'un  client. 

Prix  divers  des  agendas  reliés 
ou  non  reliés. 

Broché  avec  couverture  imprimée 1  75 

N°  i  Reliure  chagrin,  doré  sur  tranche, 
poche  intérieure  fermant  au  crayon.    3     » 

N*'  2  Reliure  id.  à  portefeuille 3  50 

N^  3  Lemème,  avec  Irimeslres  mobiles    4    » 
N<*  k  Reliure  id.  forme  serviette,  tri- 
mestres mobiles i 2     » 

N<>  5  Reliure  ii.,  poche  en  soie,  porte- 
feuille, petite  trousse  à  passettes  élas- 
tiques      6    v 

jN'^  6  Le  même,  avec  trimestres  mobiles    7     » 
N°  7  Reliure   id.  poche,  portefeuille, 
petite  trousse,  trimestres  mobiles,  etc. 
N®  8  Le  même,  avec  fermoir  en  maille- 

chort^  etc 9    » 

Cahier  plein,  doré  sur  tranche 2  50 

Cahier  avec  trimestres  mobiles,  recou- 
vert en  soie 3     » 


Nota.  —  Ces  deux  cahiers  s'adaptent  à 
toutes  les  couvertures  d'agendas  ou  porte^ 
feuilles. 

Envoi  franco  par  la  poste. 

En  vente  au  Bureau,  5,  rue  Saint-Benoît. 


ioouiL  m  comissmas  linco^cHiiDUieiLn.—  (imir'  anik.) 


'  N«  8.  —  15  JANVIER  1870. 


!•  ciiiNian£.  —  ]iii£aioires.  —  obseryations. 


I.  GHROHIQUB  Df  LA  QUIBZAIHE. 


UAOïdémie  de  médedne  est  rentrée  dans  le 
itf  de  k  dJecnerion  snr  la  mortalité  des  nonr- 
iiw»a.  If.  Chauffard  a  proiioncé  nn  disoonn 
qui  a  été  vivement  applaudi.  M.  Bertiilon, 
de  Mm  o6lé,  a  fait  parvenir  à  rAoadémie  des 
eartit  géographiques  montrant  quelle  est  la 
Qortailté  relative  des  nonvean-nés  dam  les 
dSfen  départements.  Nons  donnons  nne  ana- 
lf&t4%  diaonne  de  ces  piéees  importâmes. 


«  « 


On  eonnstt^  an  moins  de  réputation,  les 
besnz  travaux  de  M.  Scoutetten  sur  Téleis 
liiBité;  son  nom  est  lié  depuis  plusieurs  an- 
nées à  des  recherches  très-savantes  touchant 
félat  électrique  des  eaux  minérales,  et  dont 
iesrésiiHats,  pour  être  distotés  par  quelques- 
uns,  n'en  méritent  pas  moins  d'être  estiipés  de 
tout;  car  oe  sont  peut-être  les  premiers  jalons 
d*nn6  science  nouvelle.  En  tout  cas,  notre 
oonfrère  de  Metz,  que  Ton  peut  au  moins 
considérer  comme  un  des  plus  ardents  pion- 
niers de  la  science»  vient  de  faire  une  décou* 
verte  qui  sera' chère  à  tons  lesœnophiles  et 
iBustrera  à  jamais  son  nom.  M.  Scoutetten  n'a 
pas  renouvelé  le  miracle  de  Gana  ;  il.  ne  change 
pcdnt  Peau  en  vin^  ce  qui  est  d'un  Dieu  ;  mais 
D  change  un  vin  détestahle^  un  vin  de  Soresnes, 
en  n  excdlent  rando,  ce  qui  est  d'un  grand 


[physiden,  et  il  a  livré  son  secret  à- tout  le 
monde,  sansen prendre  un  brevet,  ce  qui  est 
d^un  bon  citoyen,  par  le  temps  qui  court. 

Est-H  besoin  de  dire  que  c^est  par  rélectri- 
dté  que  notre  honorable  confrère  opère  ces 
merveilles?  Il  apprend  que  la  foudre  est  tom- 
bée dans  la  cave  d'un  grand  propriétaire  de 
vignes  dé  Digne,  qu'elle  a  fort  malencontreu- 
sement, en  apparence,  mis  quelques  pièces  de 
vin  en  perce,  que  le  propriétaire  dé  ce  vin 
ainsi  répandu  dans  la  cave  s'était  rédgné  à  le 
vendre  iO  centimes  le  litre,  comme  un  vin 
détérioré,  puis  que,  rayant  goûté  et  trouvé 
meilleur  que  celui  des  autres  fûts,  il  l'avait 
porté  à  60  centimes. 

Ce  fedt  était  parvenu  aux  oreilles  do  général 
Blarey-Monge,  grand  propriétaire  de  v^nes  à 
Pomard^  qui  en  avait  fait  part  à  M.  Scoutetten. 
M.  Scoutetten  y  vit  de  suite  un  heureux  méfoit 
de  la  foudre*  autrement  du  fluide  électrique»  et 
conçut  immédiatement  ridée  d'appliquer.  Fé- 
lectridté  à  l'amélioration  du  vin. 

r 

M.  Marey-Monge  mit  notre  confrère  en  me- 
sure de  faire  des  expériences  qui  produisirent 
les  plus  heureux  résultats,  et  ce  sont  ces  heu- 
reux résultats  que  M.  Scoutetten  a  fait  con- 
naître dans  une  note  qu'il  a  présentée  à  l'Apa- 
demie  des  sdencesj  et  que  nous  reprodnifons 
aux  Fariéiés. 


* 


Notre  honorable  eonfrère^  la  dçeteur  Gf4>a- 
rety  de  Saînt-Malo,  dont  la  mémcïre  est  si  ri- 
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ehe  et  la  plume  si  ingénieuse  à  raconter-nous 
a  envoyé^  pour  le  délasBemeut  de  nos  lecteurs, 
quelques  anecdotes  dont  nous  extrayons  celles 
qui  concernent  la  reconnaissance  de  certains 
clients.  / 


* 


A  la  bataille  qui  termina  la  glorieuse  cam- 
pagne de  1809,  le  général  D.  eut  le  bras  emporté 
par  un  boulet,  etTamputationà  Tarlicle  devint 
Indispensable.  Larrey  la  fit  avec  sa  dexté- 
rité bien  connue;  majis  il  sentait  que  la  fai- 
blesse du  sujet  exigeait  les  soins  les  plus  cons- 
tants et  les  plus  minutieux.  Malgré  les  grandes 
et  nombreuses  occupatipos  qu'il  avait  à  l'armée, 
l'habile  opérateur  suivit  exactement  le  traite- 
ment, qui  dura  trois  mois»  et  le  général  fut 
parfaitement  rétabli. 

Le  jour  que  M.  D.  devait  se  mettre  en  rt)ule 
pour  rentrer  en  France^  on  vit  paraître  à  la  pa- 
rade un  gendarme  qui  parcourait  les  rangs,  de- 
mandaot  à  lous.les  officiers  où  était  M.  L.  «  G*est 
une  lettre  pres$ée,  »  disait-il,  «  c^est  un  dia- 
mant que  je  lui  apporte.  Tout  le  monde  félicite 
le  docteur  du  cadeau  précieux  qu'il  vient  de 
recevoir.  A  la  fin  de  la  parade,  il  ouvre  le  pa- 
quet du  général  :  il  renfermait  un  billet  poli, 
mais  uès-froid,  et  un  anneau  d'or  sur  lequel 

.  étailmonté  un  petit  brillaot  qu'un  Joaillier  a  es- 
timé depuis  soixante  fraQcs.Quand  on  vit  la  mis- 

.  sive  et  le  cadeau,  chacun  ne  put  se  dispenser  de 
dire  ;  «  Le  général  D,  ne  brûle  pas  du  feu  de  la 
reconnaissance,  et  nous  n'en  voyons  qu'une 
étincelle^  »  nom  de  g^  petites  bagues  de  fan- 
taisie. 

On  pourrait  citer  plusieurs  causes  célèbres 
qui  consacrent  ringratitude  des  riches  malades. 
Je  ne  rappellerai  que  le  procès  de  Hawkins, 
chirurgien  anglais,  inventeur  d'une  méthode 
prompte  etplus  sûre  que  toutes  celles  qu'on 
avait  tentées  jusqu^à  lui,  pour  Topération  de 
la  taille,  tt  avait  fait  avec  succès  et  gratuite- 
ment Tessal  de  sa  méthode  dans  les  hôpitaux 
'  et  chez  plusieurs  indigents.  La  renomfnée  pu- 
'  bliait  déjà  les  miracles  de  son  habileté,  lors- 
*■  qu'un  membre  du  parlement,  ministre  et  pos- 
sesseur d'une  immense  fortune ,  réclama  ses 
services.  Hawkins  sentit  que  ne  pas  réussir 
dans  une  pareille  circonstance,  c'était  perdre 
sa  réputation,  et  il  voulut,  ayant  de  courir  une 
chance  aussi  hasardedie,  s'assurer  un  dédom« 
'  magement  péconiairé,  qui  balançât  les  désa- 


vantages d'un  non-succès^  indépendant  de  son 
talent.  Il  demanda  mille  guioées,  quel  que  fût 
le  résultat  de  l'opération,  et  les  mille  guinées 
furent  promises.  Le  noble  lord,  opéré,  guérit 
promptement,  et  refusa  de  payer,  alléguant 
qu'un  prix  aussi  considérable  n'avait  jamais 
été  exigé;  que  sa  promesse  verbale»  arrachée 
par  le  besoin  impérieux  de  mettre  fin  aux  dou- 
leurs atroces  de  la  maladie,  ue  pouvait  être  re- 
gardée comme  l'expression  de  sa  volonté,  et 
qu'il  aurait  promis  sa  fortune  entière,  bien  per- 
suadé que  la  jifstice  réUblirait  l'équilibre,  et 
proportionnerait  le  salaire  au  service.  La  ques- 
tion fut  soumise  à  l'arbitrage  de  plusieurs 
pairs,  qui  décidèrent  que  les»  mille  guinéea 
éUient  légitiniement  gagnées.  Hawkins  fut 
payé. 

Un  malade  non  moins  ingrat,  mais  plus 
plaisant,  était  un  des  premiers  danseurs  de 
l'Opéra,  qui,  parfaitement  guéri  d'une  longue 
et  cruelle  maladie,  et  fort  en  état  de  reconnaître 
généreusement  les  soins  de  son  médecin,  lui 
proposa  piour  honoraires  une  demi-doozalne  de 
leçons  de  danse. 

Après  de  pareils  exemples  qui  s'oflfrent  en 
grand  nombre,  on  ne  doit  pas  s'étonner  de 
trouver  de»  médecins  et  des  chirurgites  célè- 
bres qui  se  montrent  exigeants  et  trèSrsm'prBs- 
ses  à  toucher  le  prix  de  leurs  visites.  Le  res- 
pectable Dumoulin  avait  habitué  ses  malades 
à  s'acquitter  envers  lui  chaque  fois  qu'il  les 
voyaiL  Quand  on  lui  demandait  :  Reviendrez- 
Vous,  monsieur  le  docteur  ?  —  Oui,  répondait- 
il«  si  vous  me  payez.  ^  Faut-il  vous  payer 
tout  de  suite?  —Oui,  si  vous  voulez  que  je 
revienne.  Il  ne  dispensait  pas  l'indigent  de 
cette  formalité;  mais,  en  recevant  le  petit  éeo 
du  panvre,  il  laissait  six  francs  sursea  lit  pour 
lui  procurer  un  peu  de  l^is  et  de  bouUioa. 


« 


Un  créancier  ingénieux  1  Tel  est  le  titre 
d'un  article  unique  du  feuilleton  de  VAri  den- 
taire^  du  docteur  Préterre.  Cet  article  est 
petit,  mais  il  vaut  son  pesant  d'or,  et  tout  autant 
qu'un  sonnet.  Il  va  sans  dire  que  lé  créancier 
ingénieux  est  un  dentiste.  Malheureusement 
les  médecins  sont  peu  en  mesure  d'en  profi- 
ter, les  malades  ne  portant  point  de  témoi- 
gnages aussi  matériels  de  leur  savoii'-faire. 


BLA5C.  r—  LUXATION  COXO*FÉKOBALE  RÉDUITE  AU  BOUT  DC  TROtS  MOIS. 
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L'avis  peut  né^moins  profiteb  à  cenz  qui  «e 
relient  à  vivre  de  k  reconnainftnœ  de  ieora 
■uJa-Jes. 

Oq  lit  dans  le  journal  anglais  le  Ttmet  : 
c  Notre  corresfioDdant  nous .  écrit  :  Il  y  a 
quelques  mois,  un  4^  dos  plu»  célèbres  den- 
IMes  fournit  à  M"*  de  Bw..,  bien  connue 
dans  les  cercles  de  la  .hante  finance,  un 
spleodide  ràlelier  d^une  valeur  de  1^0  fr. 
Après  avoir  attendu  avec  une  extrême  pa* 
tiencele  payement  de  son  travail  et  voyant  que 
a  cliente  ne  donnait  pas  signe  de  vie,  il  lui 
écrivit  aa  boni  de  trois  moia  pour  réclamer  le 
payesMDt  de  ce  qni  lui  était  dû.  Pas  de  ré- 
ponse. Une  seconde  lettre,  écrite  quinze  jours 
plus  tard,  n'eut  pas  de  résultat  plus  heureux. 
Bien  déddé  à  être  payé  et  foulant  punir 
M"*  de  B...  de  son  impolilasie,  le  dentiste  fil 
inscrire  dans  un  petit  journal,  peu  connu,  Tan- 
BDDce  suivante  :  «  A  vendre,  à  prix  réduit, 
a  un  magnifique  ràlelier  de  dents  émalllées. 
<  Ou  peut  Texaminer  tous  les  jours  dans  la 
cboncbe  de  M"'*deB...  (le  nom  en  tontes  let- 
«  tresj^me....,  n*....  »  Puis  il  coupa  Tavls  el 
l'envoya  sous  enveloppe  à  sa  cliente. .  Deux 
beores  après  il  était  payé.  Gomme  le  journal 
oà  avait  paru  l'annonce  est  très-peu  répandu, 
!!■•  de  &..  espérait  que  la  chose  serait  igno- 
ïét»  Mais,  -hélas  1  les  journaux  de  Vienne  re- 
pndoislrent  riustoire,  et,  depuis  la  fameuse 
léeolte  de  Gadmus,  jamais  dents  ne  produisi* 
nal  parmlle  sensation. 


J^aÊvah»  peor;  je  dôutaîs,  mais  fft  calme  assuàinee 
Me  fit  croire  à  la  vie  et  défier  la  mort. 

Le  moyen  de  doater,  lorsque  ta  main  légère,  ' 
Portant  vers  renoeroi  rinstrament  destroctenr, 
L'attaqua  hardiment  an  fond  de  con  repaire, 
En  réveillant  à  peme  an  écHo  de  dooleur  I 

Je  l'entendis  crier/ la  pierre  forturante, 
Lorsque  tes  doigta  ^e  fer  venaient  de  la  saisir, 
Etehaenn  de  ses  cris,  Wers  ma  tête  brôlanfe, 
Monta  comme  un  rayon  d'espoir  et  d'avenir. 

Ta  Tattaquas  cent  fois  ;  cent  fois  le  brise-pierre 
De  sa  masse  enUmée  arracha  des  débris, 
Et  bientéCeea  débris,  transformés  eo  poussière. 
Ne  déchirèrent  plus  mes  flakics  endoloris. 


*  * 


Teradoons,  par  un  trait  faisant  contraste, 
par  uie  pièce  de'  vers  qu*un  de  nos  con- 
ikifcs,  plus  reconnaissant,  opéré  de  la  pierre 
psr  M.  Gosoo,  chirurgien  de  Hiôpltal  Lari- 
bsisièfe,  loi  ;a  adressée  dafis  V  Union  médi- 
tait, 

Ssypbe  eneor  vivant,  je  trainsis  sur  la  terre 
CE  bloc  de  pierre,  hélas!  aussi  dur  que  le  1er, 
Et  flgpeadaiit  des  dieux  Pimplacable  colère 
nesâos,  noos  dit-on,  ce  supplice  à  Tenferl 

issonlllraisJ  je  souffrais!  et  dans  ce  moment  même 
Oik  la  douleur  pour  moi  n'est  plus  qu'un  souvenir, 
iaspre  en  y  pensant,  tant  elle  fut  extrême, .    , 
Cher  Cbsco,  vers  noion  cœur  je  la  sens  rebondir. 

Tti  paras,  et  lâeotM  an  parton  d'espérance 
Be  mon  cerveau  vainca  conjura )e  transport: 


Grâce  à  tolj  cher  ami,  ma  nuit  n'est  plus  troublée; 

Ma  pensée  eîle-méoie  a  trouvé  le  repos, 

Et  ne  demande  plus,  sialstre  et  désolée, 

La  mort,  dernier  calmant  des  incurables  maux. 

Si  du  grand  chirurgien  J'aime  en  toi  le  génie, 
J'admire  plus  enoor  les  élans  de  ton  cœur, 
Ton  zèle,  ta  douceur, .ta  fendre  sympathie , 
Qui  donnent  le  courage  et  bercent  la  doulent. 

Reçois  les  vo&nx  ardents  de  ma  reconnaissance, 
Car  de  tons  mes  tourments  il  ne  reste  plus  rien  ; 
Sois  béni,  sois  heureux,  c'est  ma  douce  espérance. 
Et  crois  que  ion  bonheur  fera  lonjours  le  mien. 

D'  Oluvicr. 


CHIRURGIE. 


iMcaaaiom  eoxo^éaovalo  rM«lto  am  terni 

de  trels  naoia. 

Monsieur  et  très-honoré  confrère, 
T^\  Khonueur  de  vous  adresser  l'observation 
d'une  luxation  cozo>  fémorale  arrivée  le  5 
octobre  i86a  et  réduite  le  12  janvier  1869,  le 
99*  jour  de  sa  durée ,  et  se  recommandant 
par  des  circonstances  dignes  d'intérêt. 

Royan,  cordonpier,constitution  musculeuse^ 
45  ans,  jouait  aux  boules  le  5  octobre  1868. 
Comme  il  a'avançait  vers  le  but,  le  fixant  at- 
tentivement, une  hiégalUé  de  terrain  le  lit 
chanceler  et  son  pied  droit  s'embarras^ant 
derrière  le  talon  gauche,  il  tomba  la  face  con- 
tre terre.  Il  ressentit»  au  même  moment, 
une  vive  douleur  dans  l'articulation  co;[o-fé- 
morale  droite  et  dans  le  genou  corresj>ondant. 
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Royan  ne  poQTant  ni  le  reletar  ni  mndier, 
on  le  transporta  dans  son  lit. 

Le  médecin  appelé  an  secours  dn  malade  ne 
eonstata  aucune  lésion  dans  les  articulations 
douloureuses^  dont  l'examen  présentait,  d'aii^* 
leurs»  degrandes  difficultés  à  raison  des  massés 
musculaires  qui  les  entourent.  Ces  organes  sont 
en  effet  si  développés  chez  Rojai^  qne,  quoi- 
que de  la  taille  de  i"78 ,  quoique  pouvant 
trayailler  de  son  étal,  fgrtoe  à  la  médiocrité 
de  son  emboiH[H>int,  le  corps  penché  en  avant, 
il  pèse  02  kilos. 

En  conséquence  de  cette  conviction,  que 
Tarticulation  ooxo^émorale  droite  de  Royan 
n*est  point  luxée,  que  le  col  du  fémur  n*est 
point  fracturé,  on  lui  conseille  d'exercer  son 
membre  et  de  marcher.  Ayant  fait  «Jouter  à« 
la  semelle  de  son  soulier  droit,  Royan  marcha, 
se  portant  presque  entièrement  sur  ses  béquil- 
les et  sur  son  membre  sain,  ne  s*appuyant 
sur  le  pied  droit  qu'antant  que  la  douleur  de 
Tarticulation  coxale  droite  le  lui  permettait,  et 
bientôt  il  s'aperçut  que  sa  jambe,  de  ce  côté, 
se  raccourcissait  et  que  ce  racooureissement 
allait  progressant. 

.  Depuis  le  i&  déeonbre  Royan,  qui  pouvait 
auparavant  rester  2&  heures  sans  uriner,  qui, 
lorsqu'il  en  éprouvait  déjà  le  besoin,  pouvait 
se  mettre  au  lit  et  n'y  satisfaire  qu'à  son  lever, 
est  obligé  d*oriner  plusieurs  fois  chaque  nuit  ; 
et  le  jour  ce  besoin  est  quelquefois  si  pressant 
que  le  malade,  ne  pouvant  se  mettre  en  me- 
sure à  temps  urine,  dens  ses  vêlements. 

Le  8  janvier  1869,  je  visite  Royan  pour  la 
première  fois  ;  je  le  Iris  eondier  horlzontale- 
meut  et  je  reconnais  que  t  i«  le  pied  droit 
n'est  dévié  dans  aucun  sens  ;  2»  la  jambe  droi* 
te  est  de  cinq  centimètres  plus  courte  que  la 
gauche  ;  3**  fous  les  mouvements  de  ce  mem- 
bro  iM>nt  possibles,  mais  ils  sont  très-Ihnités  et 
douloureux  ;  à^  pendant  les  mouvements  de 
rotation,  mouvements  peu  étendus,  le  grand 
trochaoter  décrit  des  arcs  de  cercle  propor- 
tionnels ;  b""  le  pli  de  Taine  est  mieux  rempli, 
.  la  cuisse,  à  son  sommet,  proémine  davantage 
en  avant  et  en  dehors  ;  les  couches  charnues 
y  sont  plus  fermes,  on  y  perçoit  moins  pro- 
fondément la  résistance  d^  corps  dur  à 
droite  qu'à  gauche  ;  6*  aux  parties  posté- 
rieures et  internes  de  la  cuisse  droite,  en 
haut,  les  muscles  sont  plus  mous,  moins  ten- 
dus ;  le  toucher  y  permit  plus  profondément 


le  ftmur  que  du  côté  gauche  ;  7*  la  fesse  et  le 
grand  trodumter  sont  plus  élevés  à  droite 
qu'à  gauche, 

DlaçnotHe.  —  1»  Le  membre  pelvien  droit 
plus  court  que  le  gauche,  étent  sans  lésion 
danssacontinuité,'en  a  une  dans  rarticula- 
tion  coKO-ftmoral^  soit  la  fracture  du  col  du 
fémur,  soit  la  sortie  de  la  tete  de  cet  os  de  la 
cavite  colloïde. 

^  Les  mouvements  de  rotetion  du  membre 
pelvien  droit  sont  très-bornés,  et  pendant  leur 
exécution  le  grand  trochanter  décrit  des  ares 
de  cercle  dans  la  proportion  de  ses  monve* 
mente.  Tous  ces  symptômes  appartiennent 
évidemment  à  la  luxation  coxo-fémorale,  è 
Texclusion  de  la  fracture  du  col  du  fémur,  eu 
où  les  mouvemente  de  rotetion  de  cet  os  sont 
plus  faciles,  moins  Umités,  et  ne  font  point  dé- 
crire d'arcs  de  cercle  au  grand  trochanter. 

ravais  donc  affaire  à  une  luxation  coxo-fé- 
morale.  Mais  dans  quel  sens  s'était-eUe  ae- 
compile? 

8*  A  droite  la  plus  grande  plénitude  de  Paine, 
le  haut  de  U  cuisse  faisant  en  avant  une  saillie 
plus  considérable;  toujours  dans  le  môme 
sens  la  perc^tion  plus  superficielle  dn  fémur 
qu'à  gauche,  tandis  que  de  ce  môme  côté  gau- 
che et  postérieurement,  le  fémur  se  perçoit 
moins  profondément  qu'à  droite  ;  enfin  la  rec- 
titude du  pied  droit  :  toutes  ces  drconstances 
me  font  crohe  à  une  luxation  directe  en  avant 
et  en  haut,  sur  la  branche  horixontele  du  pu- 
Ibis. 

IC  Enfin  Royan  a  marché  depuis  son  acci- 
dent, il  a  porte  le  pied  droit  sur  le  sol,  et  la 
jambe  de  ce  côté  s'est  de  plus  en  plus  rac- 
courcie, et  dans  le  môme  temps  Royan  a  perdu 
la  faculté  de  garder  indéfiniment  ses.  urines. 
Latètedufémmrse  serait-elle  portée  surie 
bord  supérieur  de  la  branche  horiiontale  dn 
pubis,  et,  dans  cette  position,  aurait-elle  mit 
un  obstacle  au  développement  de  la  vessie, 
en  aurait-elle  provoqué  les  contractions  et  mis 
le  malade  dans  la  nécessite  d'uriner  fréquem* 
ment? 

Quoi  qu'il  en  soit,  lé  0  janvier,  le  10,  le  il, 
j'ai  renouvelé  mon  examen  et  toujours  je  suit 
arrivé  aux  mômes  résultete.  Cependant  on  pra- 
tiquait des  embrocations  huileuses  sur  l'articu- 
lation, et  le  IS,  à  l'hosptee  de  Romans,  après 
m'ôtro  livré  à  un  nouvel  examen  et  avoir  re- 


DB  l'action  de  l'ÉLIXIR  FB06PHO-À1I1I0RIACAL  DB  BERNARD. 


eoDim  la  même  luxation  coxo-fémonle,  f  en 
tentai  la  réduction ,  tâchant  de  diriger  les  mf- 
nœavrea  d'après  la  notion  que  j*ayais  acquise 
de  la  lésion, 

BéducHon.  —  La  contre-extension  est  éta- 
blie à  Paide  de  deux  draps  plies  en  cravate  et 
passés  autour  du  corps  sous  les  aisselles.  Les 
chefs  de  Tun  sont  réunis  et  liés  ensemble  der- 
rière le  dos  et  dirigés  vers  la  tète  du  lit.  Les 
éhefs  du  second  sont  réunis  et  liés  au-devant 
de  la  poitrine^  puis  dirig;és  sur  les  c6tés  de  la 
Ue»,  et  de  là,  pour  ne  pas  comprimer  la  figure 
du  patient^  ils  sont  séparément  passés  entre 
les  barreaux  du  lit  qui  est  en  fer.  Ces  quatre 
cà^  sont  solidement  fixés  au-delà  du  lit  du 
malade. 

Pour  établir  les  moyens  d'extension,  je  gar- 
ids  de  ootOQ  le  bas  de  la  cuisse  au-dessus  du 
fjBOOia,  le  bas  de  la  Jambe  et  le  cou-de-pied  ;  f  y 
atlaehe  des  lambeaux  de  linges  solides  que  je 
confie  à  nx  aides  sûrs,  un  septième  devant  tirer 
ma  le  pied  et  diriger  Textension. 

Obs  préliminaires  terminés,  je  fais  pratiquer 
rextesaioD  en  haut,  et^  quand  la  tète  du  fémur 
ne  parait  dégagée  de  sa  place^  je  la  fais  faire 
horîzODialementy  et  enfln^  lorsque  je  crois  la 
Ifile  da  fémur  arrivée  au  niveau  de  la  cavité 
eotylolde,  je  commande  l'extension  en  haut,  et 
pendant  ce  mouvement^  comme  je  pressais 
ftvtement  la  tète  du  fémur  à  travers  les  cou- 
dies  mnsculeusesde  la  cuisse,  elle  rentra  dans 
sa  eavité  avec  un  bruit  sourd,  prolongé  et  qui 
lot  entendu  à  distance.  La  cuisse  avait  repris 
ses  dimensions,  et^  lorsqu'il  Ait  débarrassé  de 
Ions  ses  appareils,  Royan  Téleva  à  deux  re* 
pilns  afin  de  bien  s^assurer  de  la  réduc* 

Celle  rédoctloB'  d^une  luxation  e6x(Kfémo- 
iale,eheziin  homsie  vigoureux,  datant  de 
|ta  de  trois  mois,  fut  obtenue  à  la  première 
mialhre  et  dans  l'espace  de  douze  minutes  à 
dater  des  premières  tractions.  Une  eireons- 
tnee  doeà  mon  imprévoyanee  a  grandement 
eonlribiié  à  ce  prompt  et  heureux  résultat 
y<M  comment  : 

cbefe  du  drap  antérieur  étaient  bien 
entre  les  barreaux  du  lit,  mais  encore 
ehefii  D^étaient  pas  suffisamment  écartés, 
tly  pendant  les  tractions  puissantes  qu*oo  pra- 
tiquait afin  de  vaincre  la  résistance  des  mus- 
dct  q/â  entourent  l^articulation^  ils  compri* 


33 

maient  violemment  la  figure  du  patient  e^ 
l'obligeaient  d*user  de  toute  la  force  de  ses 
bras  pour  les  écarter.  Ces  efforts  et  la  préoc- 
cupation qu'ils  réclamaient  diminuaient  d'au- 
tant la  résistance  du  membre  luxé  et  en  laci^ 
litaient  la  réduction.  Depuis  cette  réduction 
Royan  urine  comme  avant  son  accident.  Sa 
convalescence  a  duré  plus  de  trois  mois. 
Veuillez  agréer,  etc. 

Blanc,  d.  m.  p. 
Romans,  le  20  novembre  1869. 


THÉlArBOTIQIIB  HÉDIGO-CBMIJRfllGALB. 


De  l'aetleM  de  Péllxir  phosplio-i 
ntaeal  Ae  ISemard  eontre  plvstears 
maladies  cMroal^aes  et  spéclalenteiit 
eontre  la  dyspepsie  et  les  eoasomp* 

tlOBS. 

Le  médicament  qui  fait  Tobjet  de  cette  note 
et  qui  commence  à  ^imposer  à  la  pratique 
médicale  par  des  succès  déjà  nombreux  à  ce 
qu'il  parait^  ne  porte  pas  précisément  le  nom 
que  nous  lui  avons  donné.  On  ne  le  désigne 
ordinairement  que  par  le  nom  seul  de  son  au- 
teur. Nous  avons  crd  préférable  de  le  désigner 
d'après  les  deux  éléments  essentiels  qui  en- 
trent dans  sa  compoisition ,  d'autant  plus  que 
l'auteur  fonde  sur  la  présence  de  ces  deux 
éléments  une  théorie  pour  expliquer  l'action 
du  médicament  nouveau  sur  lequel  il  appelle 
le  contrôle  de  tous  les  praticiens  (i). 

La  théorie  de  l'auteur  est  double 

(1]  Yoid,  d'après  l*uial]rBe  cpi^  a  blte  aa  chlaiitte 
difttiDgaé,  bien  connu  (de  dm  lecteon,  M.  Bontmy,  ex- 
pert près  tes  tribunaia  ds  la  Selne^  la  coppocttloii  de 
PéUxir  Bernard  s 

Ban aiS.SS 

Caséine  et  albomine .(..  7S.S0 

Adde  acétique ..  (i.SS 

Ammonlaqoe  pure  • .  2S.5S 

dilore M.es 

Ghanx ..-  00.11 

Vagnéaie*. OO.sa 

Sonde S     "•" 

AddephoiplMdqiie. * '«•     t^-^e 

Perte, .s^ 
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U  pense,  en  jiremier  lieu^  que  la  plupart 
ai  ce  n'est  tontes  les  maladies  chroniques  ont 
pour  résultat  de  rendre  moins  alcalins  ou 
même  acides  tous  ou  la  plupart  des  liquides 
recrémenliUels  (sang,  chyle,  Kmphe  plas- 
tique, etc»)  qui,  dans  rétalnormal,  sont  d'une 
alcalinité  prononcée; 

Il  admet,  en  second  lieu ,  que  tous  les 
épuisements^  qu'ils  soient  le  résultat  de 
veilles,  d'excès,  d'étaU  maladils,  etc.,  ont  pour 
conséquence  une  déperdition  des  phosphates 
de  l'économie. 

Si  nous  ne  nous  trompons^  cette  double 
théorie  a  déjà  été  indiquée^  sinon  tout  à  fait 
adoptée  par  quelques  médecins  anglais,  et 
nous  croyons  que,  dans  un  des  derniers  con- 
cours de  la  Faculté  de  Paris,  la  première  par- 
tie de  cette  théorie  double  s'est  fait  jour  sans 
trouver  une  trop  vive  opposition.  Nous  ne 
sommes  pas  en  mesure  de  la  discuter  avec  une 
utilité  sufGsante;  nous  nous  bornerons  donc  à 
la  mentionner,  en  exprimant  le  vœu  que  des 
expériences  et  des  observations  plus  précises 
et  plus  nombreuses  que  celles  qui  sont  arri- 
vées à  notre  connaissance  viennent  rétablir 
stir  des  bases  plus  solides. 

Au  reste,  sans  dédaigner  les  théories,  ce 
qui  i^ous  touche  shrtout  dans  cette  revue,  ce 
sont  les  faits,  parce  que,  lors  même  que  les 
théories  passent,  les  faits  restent,  et  que  ce 
sont  eux  qui  font  progresser  la  médecine  pra- 
tique, laquelle,  en  somme,  egt  la  vraie  méde- 
cine. Nous  sommes  heureux  de  reconnaître 
que  les  faits  parlent  nettement  en  faveur  du 
nouveau  composé  phospho-ammoniacal,  et  qu  'il 
est  impossible,  après  en  avoir  attentivement 
lu  Texposé,  de  ne  pas  reconnaître  que  ce 
composé  apporte  une  nouvelle  arme  et  lrès<- 
utile  à  l'arsenal  thérapeutique.  Ces  faits  sont 
au  nombre  de  vingt  et  sont  relatifs  à  des  ma- 
ladies très-diverses,  anémies,  cachexies,  dys- 
pepsies, etc.  Nous  serions  entraînés  au-delà 
d'ane  simple  analyse  si  nous  voulions  donner 
même  un  aperçu  de  chacun  de  ces  faiûV  Nous 
nous  contenterons  d'en  citer  deux  relatifs, 
l'on  à  nue  dyspepsie  grave  avec  violente  gas- 
tro-entéralgie,  l'autre  à  une  tuberculose  pul- 
monaire. L'un  de  ces  faits  a  de  Timportance 
non-seQlement  par  les  résultats  obtenus ,  mais 
parce  qu'il  a  pu  être  contrôlé  par  da  confrères 
éminents.  Voici  ces  deux  faits  ;  c*est  par  là  que 
notts  terminerons  : 


Paris,  21  JainetiSOS. 

"I.  —  Je  VOUS  envoie  tous  les  renseignements 
relatifs  à  la  maladie  dont  je  sonffre  depuis 
trois  ans. 

Rebelle  à  tous  les  traitements,  elle  est  entrée 
dans  une  période  de  décroissance  depuis  que, 
sur  vos  bons  conseils,  j'ai  pris  l'élixir  Bernard. 

Au  début,  je  souffrais  continuellement,  je 
ressentais  de  fortes  douleurs  d'estomac  suivies 
ou  accompagnées  de.  maux  de  cœur,  et,  tou& 
les  sept  ou  huit  jours,  j'avais  des  coliques  ai- . 
guèi  qui  déterminaient  des  vomissements 
abondants. 

Pour  le  médecin  de  la  compagnie,  j'étais 
affecté  d'une  gastro-entérite  chronique ,  et j 
pendant  un  an,  j'ai  suivi  sans  résultat  appa- 
rent le  traitement  ci-après  : 

Tisane  de  chiendent^  orge  perlé,  queues 
de  cerises,  sucrée  avec  du  miel  (3  à  4  verres 
par  jour). 

Frictions  aveg  de  l'huile  de  camomille, 
cataplasmes  de  farine  de  lin  arrosés  de  lau- 
danum ,'  deux  bains  par  semaine  avec  sel 
de  cuisine  et  carbonate  de  sotuie,  lavements 
avec  quelques  gouttes  de  laudanum* 

Pendant  deux  mois,  j*ai  suivi  sans  plus  de 
succès  les  prescriptions  suivantes  : 

Bicarbonate  de  soude  avant  le  repas  ^ 
magnésie^  une  cuillerée  à  café  tous  les  deux 
jours;  bains  tous  les  quatre  Jours;  lave» 
ment  de  mauve  avec  trois  ou  quatre  gouttes 
de  laudanum. 

Je  me  suis  alors  adressé  à  une  sommité  mé- 
dicale qui,  avant  de  m'envoyer  à  Vichy,  m'a 
lait  suivre  le  traitement  suivant  : 

Teinture  de  Colombo ...    20  gr .  june  cuillerée 
Sirop  d'écoree  d'orange.  300  gr.)  le  matin. 
Pondre  de  lèves  de  St*IgDSce  0,20  gr.  1 

Aloèsbarbade 0,40     f    30 

Suif,  de  quinine • 1         (piloleSi 

Gentiane. } 

Teinture  de  noix  yomiqae.    5  gr .  \ 

Ether  acéliqoe 5     jenfrictions. 

Axonge 30     ) 

San  de  Gondillac  dans  le  vin. 

•  Pendant  nn  mois  qu'a  duré  mon  séjour  à 
Vichy,  je  n'ai  pris  que  les  eaux  et  des  bains 
avec  douches  ascendantes. 

A  mon  retour,  le  niédecin  qui  m'y  avait  en- 
voyé m'a  fait  suivre  pendant  cinq  mois  le  trai- 
tement suivant  ': 
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ItiDlore  de  GoloiDbo mne  cuillerée 

Sirop  «Técorce  d'oranges  amères  i  le  matio. 
Fondre  de  lèves  de  St-Ignace  0^20  gr.  j    ^ 

llagDéde 6  )"*^ 

Eao  de  Yicby  (Gélestins]. 

H  désespérais  en  voyant  le  peu  de  succès  de 
ees  divers  traitements,  lorsque  le  6  janvier 
dernier  voris  oi'avez  eoïiseillé  Télixir  Bernard. 

Depuis,  si  les  douleurs  ta'ont  pas  encore  dis- 
paro,  elles  ne  sont  ni  aussi  fortes  ni  aussi 
persstantes,  et  une  preuve  du  soulagement 
léd  qne  f  ai  éprouvé,  c*edt  que  pendant  sept 
BMiis  je  n*ai  eu  que  quatre  crises  et  je  n*ai  plus 
de  maux  de  cœur.  Si  ce  n'est  pas  encore  la 
gD&ison,  c'est  au  moins  l'espoir  de  guérir. 
ABssi,  c*est  avec  un  bien  vif  plaisir  que  fat- 
leste  ce  résultat  que  je  dots  à  votre  gracieuse 

tf  bienveillante  intervention. 

E.  R 

Employé  a«i  chemiii  de  fer  de  Lyon. 

Nom  nous  dispenserons  de  tout  commen- 
tiiie  devant  ce  fait,  si  bien  exposé  dans  tous 
ses  détails  par  le  malade  lui-même,  dans  une 
letire  écrite  à  un  de  nos  amis  qui  a  bien  voulu 
00118  la  oonsmuniquer. 

n.  —  Tuberculose.  ^Bronchite  grave.  — 
Crouesse^  —  Rechute  menaçante  après  les 
comehes.  —  Moyens  ordinaires  épuisés,  — 
Après  les  phases  résumées  dans  le  titre  de  cette 
abservation^  on  propose  chez  la  jeune  femme 
qpd  eo  est  le  sujet  (M'^^'W...*  boulevard  Beau- 
séjour,  à  Passy),  TElixir  Bernard,  an  docteur 
Ddpecb.  Oe  médecin  agrée  celte  proposition  ; 
une  amélioration  immédiate  est  obtenue,  mais 
survient  une  diarrhée  pendant  les  huit  pre- 
jours.  Le  docteur  prescrit  la  suspension 


de  l'élixir.  Cependant,  les  autres  moyens  or- 
donnés n'amenant  aucune  amélioration,  et 
l'état  devenant  chaque  jour  plus  grave,  il  pres- 
crit le  séjour  du  Midi.  A  Monaco,  même  état 
et  même  aggravation.  D'après  connaissance  des 
améliorations  obtenues  sur  d'autres  malades, 
le  conseil  de  famille  décide,  à  l'insu  du  doc- 
teur, qu'on  conseillerait  de  nouveau  à  la  ma- 
lade I'Elixir  Bernard.  Une  amélioration  ex- 
traordinaire se  manifeste  :         ' 

Retour  d'un  appétit  énergique  ;  cessation  des 
sueurs  ;  diminution  de  la  toux  et  de  tous  les 
accidents  antérieurs.  —Retour  à  Paris.  M.Del- 
pech  n'en  croit  pas  ses  yeux,  et,  après  aus- 
cultation, déclare  que  les  pertes  de  substances 
des  poumons  sont  cicatrisées;  mais  il  attribue 
cela  au  séjour  dans  le  Midi  et  au  traitement 
qu'il  a  prescrit,  ipais  qui  n'a  pas  été  suivi.  — 
On  continue  l'élixir  tout  l'été.  —  Embonpoint; 
cessation  de  tous  )es  accidents,  sauf  un  seul, 
consistant  dans  la  fréquence  des  selles. 

La  malade  craint  que  la  persistance  de  cet 
accident  ne  soit  due  à  l'élixir  ;  elle  va  consul- 
ter le  docteur  Declat,qui  fait  continuer  l'élixir, 
en  indiquant  le  moyen  d'arrêter  la  diarrhée. 

Nous  avons  omis  de  dire  qu'avant  le  départ 
pour  Monaco,  MM.  BouUlaud,  Barthe,  avaient 
déclaré,  dans  une  consultation  à  la  famille, 
que  l'état  de  M"*«  W...  était  des  plus  graves  et 
qu'il  fallait  qu'elle  partit  immédiatement  pour 
le  Midi. 

Nous  aurions  beaucoup  à  dire  sur  ee  beau 
fait  qui  fait  ressortir  d'une  façon  non  équivoque 
la  puissance  curative  de  I'Eltxir  phospho^am- 
monSacal.  Nous  nous  bornerons  au  fait  lai- 
même,  qui  n'a,  sur  beaucoup  d'autres,  que  le 
mérite  d'avoir  été  contrôlé  par  quelques  som- 
mités médicales.  Dr  Moiran. 


II.    REPERTOIRE    MEMCALé 


WmraÊMÊËmm    contre    la    prmrlt    de  .1» 

Ywày/^.  —  Dans  un  livre  intitulé  :  Traité  été- 
meniaire  des  maladies  des  femmes^  M.  ie 
docteur  Elleaume  énumère,  à  la  lin  de  son 
ouvrage,  ceux  des  moyens  qui  lui  paraissent 
ssoir  raclion  la  plus  efficace  dans  l'état  mor-> 
bide  dont  ii  s'agit 


L'auteur  cite  en  premier  lieu  les  iavages  et 
les  injections  répétées  avec  une  dissolution 
aqueuse  d'amidon  : 

Amidon 30  à  50  grammes. 

Eau  chaude. ...      1 ,000       ^ 
,  Après  chaque  lotion  ou  injection,  on  a  soin 
de  faire  poudrer  l'Intérieur  des  grandes  et  des 
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petttetlèvrai  vnc  de  l'amidon  pulvérisé  et  du 
8aus*Ditrate  de  bisanitli  ainsi  mélangés  : 

Amidon. 30  grammes. 

SoQs-nitntte  de  bismnth.      1  à&  — 

M.  Elleanme  rappelle^  en  passant,  une  for- 
mule dont  M.  Hartmann  assure  avoir  retiré  de 
bons  effets  : 

Pr.  Ellébore  blanc  opocassé.      30  grammes. 
Eau 750     — 

Faites  bouillir  jusqu^à  réduction  à  500 
grammes  environ. 

Pour  lotions  Uèdes  ou  comme  topique  sous 
forme  de  compresses  imbibées  du  liquide. 

D'autres  fois,  on  se  trouve  bien  des  frictions 
répétées  plusieurs  fols  par  jour  sur  les  parties 
malades  avec  la  pommade  suivante  : 
Pr«  Acétate  de  morphine. ...    50  eentigr. 

Axonge  récente 80  grammes. 

Chloroforme u       -~ 

Huile  d'amandes  douces.  •    20      — 
Mêlez. 

On  peut,  dans  quelques  cas^  ajouter  aux 
substances  précédentes  : 

Carbonate  de  soude. . .    &  grammes» 

Si  ces  préparations  échouent ,  H.  Elleaume 
est  d'avis  de  recourir  aut  lotions  conseillées 
par  Trousseau  et  qui  se  font  avec  les  solutions 
que  voici  : 

SohUion  de  carbonate  de  potasse» 

Pr.  Sous-carbonate  dépotasse.    13  grammes. 

EaudlstlUée 125     

Faites  dissoudre. 

Une  cuillerée  à  bouche  de  cette  solution  est 
mise  dans  un  litre  d'eau  tiède,  et  de  fréqueu-*' 
tes  lotions  sont  pratiquées  avec  ce  mélange, 
dans  lequel  la  dose  de  la  solution  est  graduel- 
lement augmentée  tous  les  Jours  jusqu'à  ce 
qu'il  survienne  une  légère  cuisson. 

Solution  de  deuto-chiorure  hydrargyrique. 

Pr.  Deuto-chlorure  de  mercure*  •  8  grammes. 


iaICOOI  •  •..••*..«•• 


»•••••« 


Q.S. 


jour,  et  Ton  en  continue  Fusage  quelques 
Jours  après  la  cessation  des  accidents. 

Dans  les  eus  trèHebelles  et  réfiraclaires  aux 
divers  moyens  que  nous  venons  d'exposer^  on 
pourra  obtenir  de  t)ons  résultats  de  remploi 
de  la  solution  dont  voici  la  formule  : 

Pr.  Azotate  d'argent.  •    15  centigrammes. 

Eau  distillée 30  grammes. 

Faites  dissoudre. 

Pour  badigeonnages  répétés  trois  fols  par 
jour  sur  les  parties  malades.  Un  moyen  ana- 
logue a  été  préconisé  par  M*  Dieudonné,  de 
Bruxelles,  qui  considérait  en  pareil  cas  comme 
le  remède  le  plus  puissant,  le  plus  certain,  le 
seul  même  sur  lequel  on  puisse  compter,  la 
cautérisation  avec  le  crayon  de  nitrate  d'ar- 
gent» pratiquée  légèrement  une  ou  deux  fois 
sur  le  clitoris,  les  petites  lèvres  et  la  marge 
de  l'anus,  où  le  prurit  a  généralement  sod 
siège. 

Enfin  M.  Elleaume  dit  avoir  quelquefois 
triomphé  de  certains  prurits  très-tenaces^  p^r 
l'application  de  compresses  imbibées  de  per- 
chlorure  de  fer  étendu  d'eau  dans  les  propor- 
tions suivantes  : 

Pr.  Perchlorure  de  fer  liquide  à  30o.      50  gr» 

Eau V 1000  — 

Mêlez. 


Faites  dissoudre  et  ajoutez  : 

Eau  distillée 300  gnunmes. 

BIèiez. 

On  commence  par  une  cuillerée  à  café  de  la 
solution  dans  un  demi-litre  d*eau  chaude,  et 
la  dose  est  succesrivement  portée  jusqu'à  deux, 
trois  et  même  quatre  culUerées  à  bouche  pour 
la  même  quantité  d'ean.  Ce  mélange  est  em- 
ployé chaud  en  lotions  deux  ou  trois  fois  par 


IJb  eae  d'éelMKpele  fort  STi^^e  gmèwÈ 
par  le  bromm  de  potaMivm.  —  M^^ 

B....,  Agée  de  vingt-eix  ans,'  de  bonne  santé 
habituelle,  a  eu  trois  enfants.  Les  deux  pre» 
mières  couches  ont  été  longues,  mais  sana 
complication.  La  troisième  a  eu  lieu  rapide- 
ment. Enceinte  et  à  terme  dix-huit  mois  aprè» 
pour  la  quatrième  fois,  cette  dame,  dans  le 
cours  de  cette  grossesse,  s'est  fort  bien  por- 
tée et  a  pris  de  l'embonpoint.  Il  y  a  eu  seule- 
ment, dans  les  deux  derniers  mois,  un  oedème 
léger  des  membres  supérieurs  et  inférieurs. 

Le  5  septembre,  vers  une  heure  de  Ta- 
près-midi,  le  travail  commence,  et,  suivant 
la  sage-femme,  marche  convenablement.  Vera- 
trols  heures ,  la  malade  éprouve  un  mal  de 
tète  tel  qu'elle  se  plaint  plus  des  douleurs 
qu'elle  ressent  de  ce  côté  que  des  douleurs 
provoquées  par  l'accouchement,  qui  se  termine 
à  cinq  heures  et  demie.  La  délivrance  a  lien 
facilement,  sans  perte  considérable  de  sang. 
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Reportée  dans  ton  Ut,  raeeoochée  oontinne  à 
n  plaindre  de  la  tète,  d'éloordlssemenle  et 
de  faibleeie  de  la  vne.  Yen  hait  iieareg,  la 
malade  eat  priae  de  eoDTokiona  éclamptiqnei 
des  mieux  caractérisées,  se  soccédant  rapide- 
ment loates  les  dix  minâtes  an  moins,  ne  per^ 
mettant  pas  à  la  malade  de  rq[>rendre  posses- 
sion d'elle-même.  Je  prescris  des  sangsnes  en 
abondance  aux  apophyses  mastoldes,  des  pa« 
qnets  pnrgatift,  des  lavements  antlspasmodi-> 
qws,  etc*^  etc.  Aucune  diminution  des  accès, 
soit  comme  intensité,  soit  comme  fréquence, 
B*a  lieu.  Je  vois  la  malade  à  dnq  heoies  et 
demie  du  matin,  et  devant  moi  elle  a  plus  de 
cinq  accès  en  une  demi-heure.  Je  préviens  les 
paieiits  que  j*espère  fort  peu,  et  que,  malgré 
la  cessation  des  accès,  la  malade  tomberait 
dsfis  un  état  comateux  qui  se  terminerait  par 
la  mort  Je  prescris  alors,  en  faisant,  cesser 
toute  antre  médication,  une  potion  de  iS5 
grammes  d*eau  contenant  5  grammes  de  bro- 
mure de  potassium  à  donner  par  cuillerée  à 
boQcke  de  quart  d'heure  en  quart  d'heure. 
Desz  heures  après,  je  constate  que  la  malade 
n'a  eu  que  trois  acoès.  L'état  général  est  meil* 
leur.  Le  calme  s'est  produit  après  Tingestion 
de  trois  cuillerées.  Je  fais  continuer,  et  la  ma- 
lade n'a  plus  eu  que  trois  accès,  le  dernier, 
assez  fort,  vers  neuf  heures  du  soir.  La  nnit 
estcabne. 

Le  7  septembre,  à  six  heures,  je  trouve  la 
malade  tranquille,  la  lace  nu  peu  vultueuse, 
mais  paraissant  étrangère  à  ce  qui  se  passe 
antonr  d'elle.  Je  fais  continuer  le  bromure.  Le 
soir,  la  malade  est  un  peu  éveillée  et  cherche 
à  parler,  ce  qu'elle  fait  difficilement  à  cause 
des  morsures  dont  sa  langue  a  été  le  siège 
malgré  les  précautions  indiquées* 

Le  loidemain  8,  la  malade  ne  se  rappelle 
pas  si  elle  est  accouchée,  le  nom  de  ses  en- 
fmts  ;  mais  Tétat  général  est  satisfaisant  et 
n'inspire  plus  d'inquiétude.  Je  fais  cesser  le 
bromure.  J'examine  les  urines,  que  je  n'avais 
pu  me  procnrer  jusqne-là.  Elles  contiennent 
un  peu  d'albumine  (examen  par  l'adde  nitri- 
^piaet  la  chaleur). 

La  malade  va  de  mieux  en  mieux.  H  lui 
reste  seulement  encore  aujourd'hui  un  peu 
d*affdblisBemeat  de  la  mémoire.  Un  détail  * 
noter  :  les  seins  ne  se  sont  gonflés  que  le 
septième  jour. 


en  moins  de  quarante^hutt  heures.  Les  acci- 
dents, qai  ne  Hiisaient  qu'augmenter,  n'ont 
commencé  à  s'enrayer  qu'après  l'administra- 
tion  du  médicament.  H  y  a  là,  je  crois,  plus 
qu'une  coïncidence  entre  la  dindnution  des 
accidents  et  l'usage  du  brmnure. 

IK  Ph.  GOLLIN. 
Ez-inteme  des  hdpkmx  de  Paris. 

(Union  médicale.) 


CtolAetavrIiée;  boMS  effets  ém  Peripo- 

tiao.  —  Tenant  compte  de  Paction  thérapeu- 
tique de  rergot  de  seigle  sur  les  sécrétions  et 
exsudations  anomales  de  l'utérus,  sur  la  sper- 
matorrliée»  etc.,  et  des  connexions  physiologi- 
ques qui  existent  entre  les  fonctions  des  glan- 
des mammaires  et  les  organes  de  la  généra- 
ration  de  la  femme,  M.  le  docteur  Le  Gendre  a 
pensé,  par  analogie,  qu'il  pourrait  obtenir  un 
bon  résultat  de  l'emploi  de  l'ergotine  dans  la 
galactorrhée. 

Notre  confrère  aurait  pu  invoquer  antre 
chose  que  des  analogies  et  des  probabilités  en 
faveur  de  son  hypothèse.  On  peut  voir,  en 
effet,  dans  le  soixante*cinquième  volume  de 
notre  collection  (p.  220),  une  intéressante  note 
signalât  ^influence  de  rergotisme  sur  la 
sécrétion  lactée  càcz  les  nourrieu,  note  de 
laquelle  il  résulte,  d'après  les  observations  de 
MM.  les  docteurs  Poyet  et  Gommarmond,  que 
l'usage  habituel  d'un  pain  contenant  une  no- 
table proportion  de  seigle  ergoté  amène  la 
suppression  de  cette  sécrétion. 
Voici  les  faits  observés  par  M.  Le  Gendre  : 
En  1865,  la  féoune  F***,  épuisée  par  une 
âBM)rme  sécrétion  de  lait  qui  datait  de  six 
mois,  depuis  le  sevrage  de  son  enfant,  fut  mise 
au  traitement  local  des  astringents  en  général 
et  à  l'usage  des  reconstitaants,  et  n'obtint  au 
bout  de  deux  mois  qu'une  amélioration  dans 
ses  forces  physiques,  sans  aucun  résultat  sa- 
tisfaisant pour  la  maladie  principale.  Alors 
M.  Le  Gendre  lui  prescrivit  l'usage  d^me  po- 
tion Mnsi  formulée  ; 

Véhicule 125  grammes 

Ergotine  Bonjean 2     -^ 

Siropsimple 30     ^ 

à  prendre  par  cuillerées  à  soupe  trois  fols  par 


jour.  Le  neuvième  jour,  la  guérison  était  con- 
La  Bsalade  a  pris  15gra]nmesde  bromnra  |  Armée,  et  depuis  trois  ans  deux  nouvelles 
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grossesses^  suivies  de  l'aliaileroent  des  enfants, 
n*ont  point  ramené  de  nouveaux  accidents. 

La  deuxième  observation  ne  présente  rien 
de  notable.  La  femme  avait  été  soignée  par  un 
confrère  qui  lui  prescrivit  un  traitement  ra- 
tionnel, mais  sans  succès.  Après  huit  mois  de* 
maladie,  Tergoljne  triompha  immédiatement 
de  la  galaclorrhée. 

La  troisième  observation  est  relative  à  la 
femme  C***,  de  Saint-Estèphe,  laquelle  était 
en  proie  &  un  écoulement  continu  et  abondant 
de  lait  par  les  deux  mamelles  ;  cet  écoulement 
datait  depuis  plus  de  huit  ans,  et  Tépuisement 
était  considérable  ;  divers  médecins  lui  avaient 
donné  des  soins  sans  pouvoir  améliorer  sa  po- 
sition. L'expérience  acquise  par  les  deux  cas 
précédents  fut  mise  à  profit  et  amena  une 
guérison  rapide  et  solide.  (Gaz.  des  hop,, 
1869,  n*  105.) 


Remarques  sur  les  iiOectlons  souf- 
cutanée*,  par  le  docteur  Arnold,  de  Donx- 
dorf.  (  JfVurtemberg.  mediein.  Correspond 
denz  Blati,  1860,  n**  23.)  —  L'auteur,  ayant 
commencé  k  faire*  de  ces  injections  Télé  de 
1863,  estime  eu  avoir  pratiqué  plus  de  1000. 
Au  début  il  employa  une  solution  d'acétate  de 
morphine^  mais  vit  bientôt  que  le  chlorhydrate 
était  préférable  à  tout  poiot  de  vue,  le  pre- 
mier, vu  la  facile  évaporation  de  radde  acéti- 
que, devenant  peu  à  peu  difficilement  soluble; 
ou  doit  à  cause  de  cela,  pour  maintenir  la  so- 
lution, y  ajouter  quelques  gouttes  d'acide  acé- 
tique, grâce  auquel  la  préparation  excite  da- 
vantage le  point  qu'on  transperce  et  y  déter- 
mine plus  facilement  de  Tinflammation  que  ne 
le  fait  la  solution  pure  et  simple  de  chlorhy- 
drate de  morphine  au  i/60.  L'auteur  a  aussi 
fait  quelques  essais  d*injections  avec  du  chlor- 
hydrate de  codéine,  auquel  il  ne  trouva  au- 
cun avantage  sur  celui  de  morphine  ;  il  déter- 
mina une  inflammation  furonculaire  en  es- 
sayant une  fois  d'injecter  de  la  teinture  vi- 
neuse de  colchique,  à  défaut  de  morphine, 
dans  un  cas  de  rhumatisme  musculaire  du 
deltoïde.  Dans  des  cas  désespérés  de  cancer, 
il  injecte  sous  forme  d'essai,  mais  sans  grand 
succès,  une  solution  de  teinture  d*iode,  une  de 
chlorure  de  fer  et  de  l'acide  acétique  étendu 
d'eau. 


L  C'est  dans  les  divers  spasmes  qui  sur- 
viennent pendant  l'accouchement,  et|dans  les 
arrière-maux  douloureux,  que  ce  roédecin^a 
vu  les  effets  les  plus  éclatants  d'injections  de 
chlorhydrate  de  morphine,  et  il  ne  peut  assez 
les  préconiser  dans  les  cas  où  l'accouchement 
est  retardé  par  ces  anontiaUes  de  maux  :  il  fait 
alors  de  une  à  quatre  injections  à  la  région 
sacrée  ou  sur  les  côtés  du  bas-ventre.  IL  II 
observe  parfois  un  véritable  effet  coratif  dans 
d'autres  affections  spasmodiquea  (crampes  des 
mollets,  accès  spasmodiques  de  toux),  dans 
des  cas  récents  et  peu  intenses  de  névralgies, 
telles  que  le  tic  douloureux,  la  sclatique,  etc., 
et  spécialement,  dans  les  névralgies  qui  ae- 
compagneot  la  teigne  faveuse,  contre  la  car- 
dialgie,  la  colique.  III.  Résultat  palliatif  ra- 
pide contre  les  névralgies  les  plus  diverses, 
les  douleurs  qui  accompagnent  les  rhumatis- 
mes aigus,  tant  articulaires  que  musculaires, 
contre  la  doqieur  de  lapteurésie,de  la  pneumo- 
ule,  de  la  péritonite,  dans  quelques  cas  de  mé- 
ningite céréboHBpinale  épidémique,  dans  les 
carcinomes  et  la  tuberculose;  dans  cette  der- 
nière, ils  contribuent  aussi  à  éloigner  les  vives 
irritations  de  toux. 

Quant  aux  effets  accessoires  et  aux  Incon- 
vénients, l'auteur  parie  rapidement  de  a,  la 
douleur;  b,  les  hémorrhagies;  c,  la  sortie  du 
liquide  injecté  par  les  piqûres  (à  laquelle  on 
remédie  facilement  en  appuyant  sur  celle-ci 
avec  le  doigt)  ;  d^  les  phénomènes  inflamma- 
toires de  la  place  piquée,  pour  s'arrêter  avec 
plus  de  détails  sur  (e)  les  effets  narcotiques^ 
qui  se  produisent  d'autant  plus  promptement 
et  plus  fortement  que  l'injection  est  feite 
plus  près  de  la  tète.  Dans  un  seul  cas,  où 
l'auteur  fit  à  lei  face  deux  injections  équivalant 
À  environ  1/2  grain  (3  centigrammes)  de  mor- 
phine, il  eut  des  phénomènes  d'intoxication 
qui  ne  cédèrent  qu'après  des  heures  d'essais  de 
ranimer  le  malade  par  des  frictions,  des  insuf- 
flations d'air,  des  projections  d'eau  froide,  etc. 
Chez  quelques  natures  excitables,  on  observa 
des  hallucinations ,  du  délire  sans  cause 
proprement  dite,  qui  cessèrent  après  plusieurs 
heures;  mais  le  plus  souvent  les  injections 
furent  suivies  d'un  sommeil  bienfaisant.  Le 
vomissement  est  un  symptôine  ennuyeux,  as- 
sez fréquent;  il  se  montra  souvent  de  1/2  à 
1  heure  après  l'injection,  plus  souvent  avec  la 
cessation  de  la  douleur,  d'autres  fois  après  le 
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léfttil  da  iommell  narcotique,  et  dora,  dans 
plnsienra  cas,  de  une  à  deux  fols  YiDgt*quatre 
heures.  Quelques  persoDuea  ae  plaignireut 
auKî  de  démaugeaisoDs  désagréables  et  d'in- 
eoBvénieuts  du  côté  de  la  miction. 


ActtoB  tliérapeiiUqBe^v  kftauila,  par 
M.  Jean  Ruspini.  {AnncUi  di  ehimiea).  ^ 
Nous  n'emprunterons  à  la  monographie  de  ce 
savant  italien  que  ce  qui  concerne  la  théra- 
peatique.  Chez  les  Aral)es  d'Aden,  le  Icamala 
Remploie  à  Hnlérieur  contre  la  lèpre,  et  à 
rextérieur  pour  faire  disparaître  la  rougeur 
des  éruptions  cutanées.  Le  docteur  William 
lloore,  de  Dpblin,  a  fait  quelques  eipériences 
sur  son  emploi  topique  dansTherpès  cîrcina- 
tos,  en  saupoudrant  les  points  atteints  avec  de 
la  poudre  de  kottlera  tfnctoria  (Roxb.),  et  rap- 
porte quelques  observations  de  guérison.  Mais 
c'est  à  peu  près  exclusivement  conune  anthel- 
mîDtbfqneet  spécialement  comme  ténifage,  qae 
Je  iamala  a  été  expérimenté^  apprécié,  et  cela 
surtout  par  les  médecins  anglais,  tels  que  Mac- 
kîDoon,  Âuderson,  Gorbyn,  Gardon  et  Arthur 
Learer.  D'après  le  premier  de  ces  auteurs,  le 
kamala  àt  un  remède  très-efficace  contre  le 
ténia,  et  cela  à  un  plus  haut  degré  que  Thuile 
detérébenlliine  et  le  kousso;  un  Européen  vi- 
gDureux  peut  prendre  d'une  fois  i2  grammes, 
tandis  que,  chez  les  individus  de  constitution 
débile  et  chez  les  femmes,  la  dose  de  6  gram- 
mes suffira,  mais  devra  être  suivie  d'une  prise 
de  12  grammes  d'huile  de  ricin.  Sur  une  cin- 
quantaine d'individus  qui  le  prirent,  il  n'y  en 
eutque  deux  chez  lesquels  son  emploi  échoua. 
Le  docteur  Andersen  confirma  ces  assertions 
sur  la  valeur  de  cet  Hnthelminthique,  auquel  il 
le  reproche  que  la  production  de  nausées 
cfaei  plusieurs  malades,  mais  moindres  pour- 
tant que  celles  qne  déterminent  Técorce  de 
radne  de  grenadier  et  d'autres  veriAifuges. 
AuMi  préfère*t-il  une  teinture  (180  parties  de 
kamala  pour  880  d^esprit-de-vio  rectifié,  ma- 
cérées pendant  deui  jours,  puis  filtrées)  dont 
l'aietioii  est  plus  certaine,  plus  douce,  et  pro- 
duit Hidns  de  nausées.  Sur  quatre-vingt-quin- 
ze OM,  deux  non-réussites  seulement.  Les.ex-> 
périemses.  du  docteur  A.  Gordon  confirment 
celles  des  deux  précédents  :  il  indique  comme 
doae«  de  2  à  la  grammes  suspendus  dans  de 


Peau  :  une  dose  suffit  généralement^  et  il  n^eat 
ordinairement  pas  nécessaire  de  la  faire  suivre 
de  Tadministration  d'une  purgation»  ce  qui 
est  aussi  une  cfa'oonstanoe  à  apprécier*  La 
dose  de  la  teinture  de  kamala  d* Andersen  est 
de  â  à  16  grammes,  avec  un  peu  d'une  eau 
aromatique.  Quant  à  la  teinture  éthérée  dont 
le  même  Andersen  fit  Fessai,  elle  a  la  même 
efficacité  que  la;teinture  alcoolique,  mais  n'a 
aucun  avantage  sur  celle-ci. 


WÈm   tndiemcBt    des    fraetwee    par 
eomps  de    fen   dee    artleslatioBS,    par 

M.  B.  de  Largenbbck,  de  Bedin  (d'après  le  dis- 
cours que  ce  professeur  prononça,  le  2  août 
1868,  à  l'occasion  du  soixante-quatorzième 
anniversahre  de  l'Institut  Frédéric-Guillaume, 
à  Berlin).  —  En  premier  lieu,  l'auteur,  qui 
vient  en  jquelque  sorte  nous  faire  assister  aux 
progrès  que  cette  partie  de  la  chirurgie  mili- 
taire a  faits  dans  la  guerre  de  Bohème,  l'au- 
teur» disons-nous,  insiste  pour  que  la  ques- 
tion du  traitement  par  la  voie  expectanle,  par 
la  résection  ou  par  l'amputation,  soit  résolue 
sur  la  place  même  du  premier  pansement,  et 
cela  d'autant  plus  que  les  fractures  par  ar* 
mes  à  feu,  tant  des  os  que  des  articulations, 
peuvent  souvent  guérir  aussi  facilement  que 
des  fractures  non  compliquées  de  plaies» 
pourvu  qu'on  immobilise  l'extrémité  dès  avant 
le  transport  Dans  les  cas  de  plaie  d'arme  à 
feu  de  l'épaule  ou  du  coude,  où  l'article  est 
seul  intéressé,  la  résection  est  toujours  indi- 
quée. Des  18  coups  de  feu  dans  l'articulation 
du  genou,  dûment  constatés  et  traités  par  la 
méthode  expectante,  16  guérirent  et  à  seule» 
ment  succombèrent,  résultat  d'autant  plus- 
brillant  que  bon  nombre  de  ces  blessés  con- 
servèrent un  certain  degré  de  mobilité  do  ge- 
nou. L'amputation  immédiate,  ou,  si  le  blessé 
n'y  consent  pas,  la  résection  du  genou  serait 
d'urgence  lorsque  les  condyles  sont  broyés  en 
même  temps  que  les  parties  molles  sont  lar- 
gement dédiirées,  ou  qu'on  a  affaire  &  de  gra- 
ves lésions  du  faisceau  nervoso-vasculaire;  mai» 
toute  autre  lésion  du  genou  par  arme  à  feu  in- 
dique la  méthode  expectante.  On  s'abstiendra 
de  toute  exploration. du  trajet  de  la  blessure, 
qui  ne  pourrait  que  détruire  l'occlusion  de  la 
plaie  par  les  caillots  primitifii,  donner  par  là 
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accès'à  Fair  et  provoquer  de  nouYeUes  hémor- 
rhagies  ;  mais  on  îmmobiliBera  immédiatement 
le  genoD  jusqu^an  moment  de  la  gnérison^  en 
s'abétenant  de  pratiquer  des  fenêtres  avant 
que  le  blessé  soit  arrivé  à  un  hôpital  fixe, 
pour  se  borner  à  marquer  sur  la  sniface  du 
plâtre  le  siège  des  plaiesL  Le  transport  par 
chemin  de  fer  est  ensuite  parfaitement  sup- 
porté, même  à  de  très-grandes  distances^  fait 
important  à  noter,  puisqu*!!  permet  la  dis- 
sémination  des  victimes  de  la  guerre,  qu*on 
éloigne  ainsi  des  influences  fâcheuses  du  voi- 
sinage d'un  champ  de  bataille.  On  seconde 
rimmobilisatio^  da  genou  blessé  par  des  ap- 
plications froides  pendant  les  premiers  jours 
au  moins,  puis  par  de  simples  pansements  avec, 
de  la  charpie  imbibée  d'une  solution  d'hypei^- 
manganate  de  potasse  ou  d'acide  carbonique; 
parfois  on  a  dû  avoir  recours  à  des  sangsues 
ou  à  de  petites  incisions,  mais  jamais  à  de  lar* 
ges,  comme  le  recommandait  J.-L.  Petit,  alors 
même  qu*il  y  avait  une  inflammation  puru- 
lente de  l'article.  Quant  aux  plaies  par  armes  à 
feu  du  cou-de-pied>  c*est  à  la  résection  des 
fragments^  suivie  de  Timmobilisation,  que  la 
célèbre  professeur  de  Berlin  recommande 
d'avoir  recours^  sauf  à  avoir  recours^  en  cas  de 
nécessité^  à  la  résection  sous-périostique  de 
Tartieulation,  bien  plus  facile  comme  opéra- 
tion consécutive  que  comme  opération  pri- 
xiaire,  et  toujours  suivie  d'une  consolidation 
osseuse,  bien  loin  qu*on  voie  persister  un  vide 
à  la  place  des  os  réséqués^  comme  on  pour- 
rait le  craindre  à  priori. 


On  connatt  tout  ce  qui  a  été  dit  sur  le  char- 
bon et  sur  les  singulières  propriétés  d'un 
corps  qui  a  une  apparence  d^inertie,  mais  qui 
sert  à  absorber  les  gaz  infects^  à  purifier  les 
eaux>  ou  à  enlever  aux  liquides  les  sels  métal- 
liques* 
Voici  une  nouvelle  application  de  ce  corps  : 
La  Gazette  médicale  annonce  que  Ton  a 
découvert  dans  le  charbon  de  bois  un  re- 
mède excellent  contre  les  brûlures.  Un  mor- 
ceau de  chaii)on  appliqué  sur  la  brûlure  calme 
immédiatement  la  douleur.  Si  on  le  laisse 
pendant  une  hrare,  il  la  guérit  complète- 
ment. 


lie  svllkie  ém  fer  eontre  Im  bvùlvrMW 

—  Chez  un  enfant  de  quatre  ans,  dont  pres- 
que toute  la  surface  cutanée  avait  été  brûlée 
accidentellement  au  troisième  et  au  quatrième 
degré,  la  suppuration  était  si  abondante  et  si 
fétide  dès  le  quatrième  jour,  que  la  salle  de 
rhospice  de  TEnfance  de  Lausanne  où  il  était 
placé  était  devenue  inhabitable.  Fièvre  ar- 
dente, douleurs  atroces,  intoxication  piMde 
imminente,  lorsque  M.  Joël  le  plaça  dans  un 
bain  tiède  contenant  deux  poignées  de  sulfate 
de  fer.  La  sédation  fut  immédiate,  et,  en  répé- 
tant ce  bain  deux  fois  par  jour  durant  quinze 
ou  vingt  minutes,  la  suppuration  se  modéra 
et  toute  odeur  disparut.  Malgré  les  nombreux 
remèdes  vantés,  relTet  de  celui-ci  est  trop  re«> 
marquable  pour  ne  pas  être  signalé. 

{Joum.  de  chim.  méd.) 


Hé*  impuretés  de  la  glveérlne  réputée 
ehiiniqucitteiit  pure,  par  M.  G.  SCHEPKT, 

à  Breslau.  {Breilauer  Gewerbe-Blait.)  — 
L*eiîet  médical  de  cet  agent,  dépendant  essen- 
tiellement de  son  degré  de  pureté,  on  ne  sau- 
rait trop  la  contrôler.  Hayer  {PharmaceutU- 
che  Centralhalle,  1867),  ayant  examiné  une 
glycérine  qui,  au  lieu  d*ètre  adoucissante, 
produisait  de  Tirritation,  y  trouva  de  Padde 
oxalique  et  de  Tacide  formique,  et  dans  d^autres 
glycérines  de  Tammoniaque.  Outre  ces  impu- 
retés, rauteur  a  constaté,  dans  de  la  glycérine 
réputée  pure,  de  Tacide  nitrique,  des  acides 
gras  volatils,  des  alcalis  ;  des  traces  de  chlore, 
de  chaux  et  d'adde  suif urique,  existent  par- 
fois dans  les  glycérines  qui  n*ont  pas  été  dis- 
tillées. Aussi  ne  doit-on  regarder  comme  réel- 
lement pures  que  les  glycérines  soumises  à  la 
distillation. 


Méthode  trèe-Bl»ple  peur  rétablir  la 
respiratiem   dans  l'asplirxte  dee  nev- 

Teaa-aés.  —  Le  doeteur  G.  Handfield  Jones 
conmiunique  la  relation  suivante  au  journal 
the  Pra^ctUkmer  :  Dernièrement,  un  enfant 
vint  au  monde  la  face  livide  et  tuméfiée;  di- 
vers tours  du  cordon  ombilical  lui  serraient 
le  cou.  Promptement  débarrassé  de  ces  liens, 
il  restait  icependant  sans  respiration^  Je  le 
plaçai  à  la  hâte  sur  «on  dos  et  j*exerça!  une 
pression  sur  le  ventre;  je  le  relevai  ensuit^ 
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nr  Mm  léant  ;  puis  je  le  renvenid  de  non* 
leiD  et  je  eomprimaf  enoore  le  ventre  pour  le 
nleier  une  eecoode  fois  et  ainsi  de  soite, 
Oans  la  position  horitontale^  le  diaphrapae 
était  prompt^sent  relevé  comme  dans  le 
Mavement  d*expiratioo.  Dans  la  position  as* 
sise,  le  poids  dn  foie  et  des  viscères  abdinaai*^ 
nau,  entraînant  le  mnsdediapbragme.  Imitait 
le  monvement  d'Inspiration.  En  pen  de  temps 
les  cris  du  nonvean-né  vinrent  prouver  Tefflear 
cité  de  ce  procédé. 


Umm  d'«H«  •rdoMBAMee.— Une  ordonnance 
eonçoe  de  la  manière  suivante  fut  présentée 
à  an  pharmacien  :  chlorate  dépotasse^  S  ;  hy* 
^  pophosphite  de  soude,  A  ;  sirop  simple^  62  ; 
eau,  125. 

Le  préparateur,  pour  aller  plus  vite»  mit 
ensemble  dans  un  mortier  les  sels  quMl  tritura 
vigoureusement;  une  explosion  eut  lieu.  Elle 
n^eut,  du  reste,  d^autres  résultats  fâcheux  que 
la  projection  du  pilon  à  une  certaine  distance 
et  quelques  meurtrissures  sur  la  personne  de 
Topérateur.  Pour  exécuter  une  semblable  for* 
mule  sans  danger,  il  faut  dissoudre  les  sels 
séparémenL  {Joum.  de  phamim] 


Un  ean  »Mnlosr«e*  —  Un  mélange  de 
chlorate  de  potasse;  et  de  sachon,  pfesmit 
comme  pondre  dentifrice,  a  produite  dans 
le  mortier  où  se  falsdt  le  mélange,  une  déto- 
nation violente.  On  sait,  dn  reste,  que  la  pou- 
dre très^explosible  d'Erbard,  pour  les  obus, 
se  compose  de  proportions  égales  de  tannin 
et  de  chlorate  de  potasse. 

[Union  pharmaceuiiqne,) 


tramants  du  vean  à  rkommey  par  M.  Du* 

MUR,  de  Gassonay.  {BulleHn  de  la  Soc.  méd. 
de  la  Suisse  romande,  i868,  n^  10.)  — 
Quand  cet  herpès  siège  aux  bras,  des  lotions 
d'eau  de  savon  tiède  suffisent  géoéralement  ; 
dans  un  seul  cas^  Tauteur  dut  recourir  au  sa- 
von noir  et  à  des  bains  'soufrés,  Taffectlon 
ayant  euTahi  la  presque  totalité^  des  avant- 
bras.  Dans  trois  cas  de  mentagre  dus  à  la 
même  cause,  la  guérison  eut  lieu  en  deux  on 
trois  semaines,  chez  deux,  par  des  applications 
journalières  de  potasse  caustique  en  crayon» 
chez  le  troisième  par  Tépilation  ;des  plaques 
herpétiques^  suivie  de  cautérisations  superflu 
délies  au  nitrate  d'argent 


HATIKRB   MÈmCAMàK. 


149  erttkate  »arlilnae,  —  CiitlmtUBi  ntaritlarani 


€rfeiun««4majrHlmMi.  —  (L.).  —  Gai- 
ma  MABiii. 

Synonymie  latine^  —  Bâtis  (Pline).  — 
Oaieilraga  (I^OB.).  -*-  Grithmum  (Off.).  — 
Crithmnm,  seu  fosnlcnlom  maritimum  minus 
(G.  BkWL ,  TouRN.).  —  Empetrum  (Lob.).  ^ 
Fœnîeolum  marinom  (Off.).  —  Fœnicutaim 
■arianm,  seu  empetrum^  seu  calcifraga  (Lob.^ 
H.  LuG.,  GAM.,J.-B*).Herbasancti  Pétri  (Off.). 

5^.  frane,  —  Bacile  ;  l)atis,  casse*pierre^ 
crète-marine,  eriste  marine ,  crithmon,  cri- 
tfaDse  marin ,  fenouil  des  marais,  fenouil  ma- 
ria^ herbe  eriste,  herbe  Saint*Pierre ,  passe- 
fiem»  peree-pierre,  saxifrage  marin. 


Syn.  étrang*  —  Meerfenehel  »  Meerpeter- 
lein  (All.)  —  Rock  samphire ,  Sampb*e  •  Se» 
samphire  (ànglO*  --«  Jerain  ((Akabe).  —  Baci» 
vechio  (ITAL,).  —  Funchal  (Port.). 

Pentandrie  digynie  (Uniri)..—  Ombelli- 
lères  (Juss). 

P/ofif e  vivace ,  herbacée»  charnue»  glabre, 
g^uqqe. 

^oMcAe  rampante. 

Tige  rameuse^  flexible»  striée. 

Feuilles  alternes  charnues,  à  pétiole  engai- 
nant, à  limbe  bipenniséqué,  à  segments  li* 
néaires  oblongs»  aromatiques.  -, 

Fleurs  hermaphrodites ,  régulières^  petites, 
d'un  blanc  vei^tre»  réunies  en  ombellules 
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formant  une  ombelle  à  iovoUicelle  et  învolocre 
«ompos.és  de  folioles  nombreases^  lancéolées, 
réfléchies. 

CcUice  monoaépale,  à  limbe  oblitéré. 

Corolle  h  5  pétales,  insérés  en  dehors  d*un 
disque . épigyne,  libres,  caducs,  suborbîcu- 
iaires,  entiers,  enroulés,  à  lanière  obovale. 
K  Eiamines  B,  insérées  Cjomme  les  pétales  et 
alternant  avec  eux. 

anthères  blloculaires»  introrses. 

Ovaire  à  deux  loges  uniovulées. 

Ovules  pendants. 

Styles  2,  épaissis  à  leur  base. 

FruU  sec,  à  seclion  transversale  presque 
orbiculaîre,  à  deux  loges  se  séparant  à  là  ma- 
turité et  restant  suspendues  au  prolongement 
de  l'axe,  chacune  marquée  de  cinq  côtes  éle- 
vées, algues,  presque  ailées;  les  latérales  un 
peu  plus  largeSj  marginantes,  à  péricarpe 
spongieux. 

Graine  libre,  demi-cylindrique. 

Plantuie  droite,  très-petite»  placée  au  som- 
met d^un  albumen  corné. 

Radicule  supère. 

Habitat,  —  Rochers  maritimes. 

Le  crilhme  maritime  croit  sur  les  bords 
de  la  mer  entre  les  rochers  (d'où  lui  vient  le 
nom  de  perce-pierre),  en  Espagne,  en  Italie, 
en  France  et  jusqu'en  Angleterre.  On  le  trouve 
dans  les  Pyrénées ,  à  Gollioure ,  à  Bagnols,  à 
Port-Vendre  et  même  dans  Tintérieur  des 
terres,  où  on  peut ,  du  reste*  le  cultiver. 
On  le  rencontre  aussi  sur  les  c6fes  maritimes 
des  déparlements  du  Nord,  du  Pas-de-Calais, 
de  la  Somme,  de  la  Seine-Inférieure.  Cette 
plante  est,  toutefois,  plus  répandue  dans  le 
midi  que  dans  le  nord.  Les  Grecs  appelaient 
cette  plante  x^tO{Aov,  venant  de  xptN,  orge, 
à  cause  de  -  la  ressemblance  de  la  semence 
à  un  grain  d'orge.  Les  Latins  rappelaient, 
comme  les  Grecs,  crithmum,  erilhamum , 
cretbmum,  crefhamnm.  Pli^e  l'appelle 
aussi  hatis.  Le  noyau  qu'on  trouve  dans  sa 
graine  desséchée  portait  chez  les  anciens  le 
nom  de  cachris.  Dans  Blatthioleetdans  VHU- 
taire  desplantes  de  Lyon^  qui  est  une  para- 
phrase avec  commentaire  de  ce  dernier,  le 
crithmum  s'appelle  en  langue  vulgaire  bacille 
ou  bassile^  crête  marine^  d'où  l'on  a  fait  criste 
marine  Ces  deux  mots  dérivent  évidemment 
de  crithmum.  Cette  criste  marine  est  l'ancien  ne 
et  la  vraie;  il  ne  faut  pas 'la  confondre  avec 


une  criste  marine,  la  noaydle,  chantée  il  y 
a  quelque  vingt  ans  par  Alphonse  Karr , 
est  ta  salicorne  herhacea  de  la  famille  de 
ehénipodées,  qui  croit  sur  le  bord  de  la  mer 
et  a  des  propriétés  alimentaires  ou  plutM  ciui- 
dimentaires  analogues.  Il  est  vraiment  fftchenx 
pour  la  nomenclature  que  le  même  nom  soit 
donné  à  des  plantes  de  famille  si  différenles. 
Grftce  à  cette  manie ,  qui  est  renouvelée  des 
Grecs  comme  le  jeu  royal  de  l'oie,  la  moitié 
de  l'histoire  des  plantes  est  consacrée  à  des 
discussions  ennuyeuses  et  cependant  inévi- 
tables pour  constater  leur  identité.  Quelques 
auteurs  obt  petisé  que  le  crithmon  était  Tem- 
petron  de  Dioscoride,  probablement  parce  que 
empetron  signifie  croissant  dans  les  roches. 
Dioscoride,  en  effet,  signale,  sous  ce  nom,(ictpttv 
^iTttpcu,  de  empetro  herba,  liv.  IV,  chap.  t^^ 
GLXXIV),  une  plante  qui  croit  dans  les  mon- 
tagnes et  au  bord  de  la  mer,  une  plante  im- 
possible à  reconnaître  parce  qu*il  ne  la  décrit 
pas,  et  dont  Pline  et  Galien  ont  encore  obscurci 
l'histoire  par  ce  qu'ils  en  ont  dit.  Les  anciens 
botanistes  ont  alors  attribué  ce  nom  à  la  ba- 
cile  et  au  turbith  globaire.  Cest  fort  gratuise- 
ment  qu*ils  ont  donné  ce  nom  au  critbmum 
maritimum,  car  les  propriétés  purgatives  que 
Crioscoride  loi  attribue  n'existent  aucunement 
dans  le  crithme.  maritime.  Il  est  d'autant  plus 
étonnant  que  d'anciens  botanistes  se  soient 
ingéniés  à  torturer  les  textes  pour  voir  Tem- 
petrum  de  Dloscoride  dans  le  crithmum,  que  cet 
auteur,  dans  son  chap.  cxxviii  (édition  de  Go» 
logne,  1559),  intitulé  irifl  xpiOjicu,  fait  une  des- 
cription qui  s'applique  parfaitement  à  notre 
crithme. 

Propriétés  phytioSof^l^vcs  et  chlaU- 
«nes.  —Les  feuilles  du  crithme  maritime  sent 
odorantes  ;  elles  ont  une  saveur  piquante  et  aro- 
matique, un  peu  salée,  au  total  agréable.  Ana- 
lysé par  Lavini  [Mém.  de  PAc.  de  Turin^ 
XXV,  13,  1822),  il  a  fourni  des  bydrochlo- 
rates,  des  sulfates,  des  carbonates  terreux  et 
de  potasse,  de  l'acide  acétique,  une  huile  es-* 
senlielle  qui  sent  le  pétrole  et  a  beaucoup 
d'analogie  avec  ce  produit. 

'Propriété»  médicales.—  Le  olthme  ma- 
ritime réunit  les  propriétés  aromatiques  et  an- 
tiscorbuiiques  que  Ton  observe  dans  les  plantes 
de  la*  famille  des  ombellUères  et  de  la  famille 


LE   CUTBMB  UlBmun. 

itt  cradArea  employées  eomme  condimenti. 
nul  régulé  cowne  ipérlUf,  diurétique 
cl  uliKorbiitique.  GiUen  lui  neoniialtMil 
■M  verlQ  liMterrive  et  detiicnlive.  Abu- 
teaé  on  à  pen  ftta  dei  moderoM,  pour 
raMeelfairapeiitiqBe,ilsjont  d'une  cerUioe 
kreor  dm   \ea   andtat.  Uippocnle    l'a 


43 
employé.  Voki  Ici  maltdlei  et  eu  tnwbidei 
ilaut  letqueia  le  crjthme  ■  tU  préconité  : 

Abdoheh  (EngorgenMnli  de  1').  —  La 
pBHe-pferre  ett  apirilive  et  emporte  les  en- 
gor^meoU  ibdomiiunz  (Cbokhl,  Pt.  ut, 
p.  313). 

IcTÈBE.  —  La  décoction  vloeoK  des  ra- 


t.  Port  de  U  |d(iti«,  1/S  miare.  —  i.  Pleur  grouie.  —  S,  Frnli. 


fine*  des  feuillet  et  de*  graiDee  guérit  la  jau- 
Itaee  (DioscORiDi,  Uv.  3,  c.  1 18). 

HERnuDATioii  (Vieea  de  la).  •—  Hippoente 
MkHilIaitla  semeofe  etleafeuiUesdncrithme 
■uitime  dans  les  dauleura  de  matrice  (dfarné- 
MTTbée). 

DiOKOfide  {tféconiw  la  décoction  vluenae 


de    tonte  la  plante  comme  '  provoquant  lei 
moia  des  Temmes  (aménorrhée). 

Ubirauu  (Halidiei  d«f  TOlei).  — £>yjurle, 
itckurte,  grateUe,  pierre,  Diucoride  recom- 
mande la  décoction  vlnenie  de  toute  la  plante 
daoB  lea  difGoalléa  d'uriner.  Rivière  [»«*cri- 
nit  contre  Tiioiiuri»  vn  jolep  avec  le  sue  de 
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passe-pierre,  de  pariétaire  et  de  limon,  avec 
de  •  l^hnîle  d^amandes  douces.  La  DoetriDe 
des  signatures ,  si  en  honoeor  chez  les  an- 
dens,  leur  faisait  estimer  qii*iine  plante  qui 
semblait  percer  les  pierres  des  rochers  devait 
également  percer  celles  des  voies  urinafres. 
Piater  dit  qn^on  donne  très-eificacement, 
mais  en  petite  quantité^  )*ean  distillée  de 
fenouil  marin  contre  la  pierre  et  la  gra- 
velle.  Mais  Tean  distillée  n'aurait  ^  d*après 
Mérat  et  Delëns,  aucune  action  sur  Técono- 
mie  animale. 

Vers  intestinaux.  -^  Lavini,  mentionné 
plus  liaot,  considère  l*huile  essentielle  de 
critbme  maritiiùe  comme  un  bon  vermifuge. 
Il  prescrit  de  l'employer  à  la  dose  de  qnelques 
gouttes,  à  l'intérieur,  en  potion  ou  en  éléo- 
saccbarum.  Ce  dernier  peut  être  préparé  avec 
8  à  2/1  gouttes  d*huile  essentielle  pour  30  gram- 
mes de  sucre.  Le  suc  des  feuilles  de  la  plante, 
obtenu  par  la  simple  pression,  lui  a  paru 
avoir  la  même  propriété,  et  la  plante  elle- 
même,  appliquée  en  cataplasme  sur  le  ventre, 
jouit  également  de  la  vertu  de  faire  rendre 
des  lombrics. 

Propriétés  alimeutalna,  —  Les  Grecs 
et  les  Romains  employaient  le  critbme  mari- 
time comme  aliment  ou  comme  condiment. 
«  Les  racines,  dit  Dioscoridé,  se  mangent  crues 
ou  cuites^  comme  les  autres  herbes  des  jar- 
dins ;  on  les  mange  aussi  confites  au  sel  et  au 
vinaigre*  »  Pline  dit  la  même  chose,  et  ajoute 
que  c*e8t  un  mets  de  bon  goût  et  odorant. 
Ca^z  les  Romains,  d'ailleurs,  on  cultivait 
cette  plante.  D'après  Matlbiole,  le  nom  ùi  herbe 
de  Saint-Pierre  était  plus  particulièrement 
donné  à  cette  plante  cuUivée,  tandis  que  celui 
de  fenouil  d*eau  s'appliquait  à  la  plante  crois- 
sant spontanément  sur  les  rochers.  Cette 
plante  est,  d'ailleurs,  utilisée  dans  tous  les 
pays  où  elle  se  rencontre.  En  Angleterre,  on 
la  vend  pour  f^re  des  marinades. 


L'estomac,  sans  doute  un  peu  blasé,  de  Tei- 
cellent  docteur  Roques,  avait  un  faible  marqué 
pour  cette  plante.  «  La  passe-pierre,  dit-lit 
est  une  herbe  saine,  apérltive,  appétissante, 
qui  fait  partie  de  la  fourniture  des  salades. 
On  fait  confire  ses  tiges  et  ses  feuilles  dans  le 
vinaigre,  comme  les  cornichons.  La  bonne 
ménagère  fait  grand  cas  de  cet  assaisonne- 
ment, et,  quand  elle  prépare  les  cornichons, 
elle  se  garde  bien  d'oublier  la  passe-pierre. 
Ces  substances  végétales,  confites  dans  le  vi* 
naigre,  réveillent,  stimulent  Forgane  du  goût 
et  lui  font  trouver  les  viandes  plus  agréablest 
surtout  le  bœuf  qu'on  sert  une  seconde  fois 
sur  les  tables  modestes.  Le  petit  propriétahe, 
le  petit  cultivateur,  mangent  gaiement  leur 
bouilli  de  la  veille,  doublement  assaisonné,, 
d'abord  par  Tezercice,  ensuite  par  la  passe- 
pierre  et  le  cornichon.  Soyez  laborieux,  votre 
estomac  ne  sera  pas  difficile  ;  c'est  l'oisiveté 
qui  nous  gâte,  nous  énerve,  nous  donne  des 
appétits  bizarres.  » 

Cultivez  donc  la  passe-pierre  dans  votre 
petit  jardin,  si  vous  en  avez  un.  Elle  se  mnl* 
tipliera  par  les  graines  que  vous  sèmerez  en 
automne,  ou  dans  le  mois  de  marsi.  Mais  il  est 
mieux  de  semer*aprè8  la  maturité  de  la  graine, 
qui,  conservée,  lève  difficilement.  Cette  cul* 
ture  exige  quelques  soins.  Il  lui  faut  un  sol 
léger,  bien  abrité,  de  la  chaleur  et  peu  d'ar- 
rosement.  Couvrez-la  d'abord  de  terre,  et 
mettez  par-dessus  celle-ci  un  lit  de  mousse 
que  vous  humecterez  de  temps  en  temps,  jus* 
qu'à  ce  que  le  semis  ait  paru.  Vous  la  couvri- 
rez de  paille  pendant  l'hiver,  pour  la  garantir 
des  fortes  gelées.  Elle  se  conserve  encore 
mieux  plantée  ou  semée  dans  les  joints  de 
pierres,  au  pied  des  murs  exposés  au  midi  et 
au  levant.  Celle  qui  croit  spontanément  est 
encore  préférable  à  la  cultivée. 

Les  vaches  et  les  moutons  aiment  cette 
plante,  qui  les  engraisse  et  doit  donner  le  goût 
de  présalé  à  leur  chair. 


III.  MEIiANGES« 


iCADUll  llMMâU  DIMlMGIIIi« 


note  avec  un  nouveau  procédé  de  suture  de 
rintesUn. 
PRésiDENGE  DE  M.  BLàCHE.  j,^  Bouvicr  pi^seuto  uu  travafi  $ur  i'Jiro' 

Séance  du  ndéeemhre  4861^.  phie musculaire  progreuive^  par  M.  le  doc- 

If.  le  docteur  Bér«iger-Féraud  eavoie  une    teur  Morax  (de  Vaud). 


ÀCADÉmS  DB  NÉDBGHIB. 


43 


M.  Cbaoffàrd  offre  en  hommage,  an  nom 
de  M.  le  docteur  René  Brian,  un  ouvragé 
inlitolé  :  F  Assistance  médicale  chez  les  Ro* 

M.  Bonchardat  présente  une  brochure  sur 
la  Mortalité  des  nouveau-nés,  par  M.  le  doc- 
teur Gouneau. 

M.  le  président  annonce  à  TAcadémle  la 
mort  de  M.  le  docteur  Poiaeuille,  membre  de 
la  leetion  d^anatomie  et  de  physiologie. 

tfleetioBfl.  —  L'Académie  procède,  par  la 
vde  du  seratin,  au  renouvellement  partiel  des 
commissions  permanentes. 

Sont  nommés  :  Épidémies  :  MM.  Fauvel  et 
Sée.  —  Eaux  minérales  :  MM.  de  Kergara- 
dse  et  Poggiale.  —  Remèdes  secrets  : 
MH.  Guérard  et  Bonchardat  -—  Vaccine: 
MM.  Blache  et  Jacquemier,  —  Comité  de  pu- 
blicaiian  :  MM.  Bouillaud,  Bossy,  Bergeron, 
Boger  et  Colin. 


m.  —  M.  Gbaufiard  étudie  la  question 
an  point  de  vue  politique,  économique  et  so- 
cial: 

Soivaiit  l'honorable  académicien,  la  foi- 
Uene  native  est  la  première  des  causes  de  la 
mortalité  des  nouveau-nés,  et  cette  faiblesse 
utîve  résulte  elle-même  du  mauvais  état  de 
la  maternité  et  du  mauvais  état  de  la  pater^ 
inlé* 

Du  côté  de  la  mère,  les  ccmditions  varient 
avec  les  unions  légitimes  étales  unions  îllé- 
gitimet. 

Dans  les  premières,  la  misère  prépare  et 
opUque  tout;  c'est  la  question  du  paupérisme 
qui  se  dresse.  Il  faut  remédier  à  la  fois  à  la 
misère  physique  et  à  la  misère  morale  qui 
rmompagne  ;  les  moyens  les  plus  puissants 
sont  TassodatiOD  et  rinstruction. 

Dans  les  unions  illégitimes,  la  maternité  est 
pins  déchue,  la  mortalité  des  enfonts  plus 
grande.  Les  recherches  statistiques  de  M.  Le- 
goyt  montrent  que  le  nombre  de  ces  unions  ne 
tesse  de  s'accroître,  et  avec  elles  le  chiffre  de 
la  mortalité  in&ntile.  Derrière  cette  mortalité 
se  eadie  on  tribut  criminel. 

La  fille-mère,  condamnée  au  travail  et  à 
nioiement,  lègue  à  son  enfant  une  faiblesse 
laUve  irréfloédiable.  Il  ne  suffit  pas  de  la  se- 


courir, de  fencourager,  il  faut  remonter,  dans 
notre  oiganisation  sociale,  aux  conditions  qui 
favorisent  les  unions  Illégitimes,  véritablement 
menaçantes  pour  revenir  de  notre  race.  Parmi 
ces  conditions  ou  ces  causes,  M. .  Chaufford 
en  signale  deux  :  la  loi  qui  interdit  la  rechei^ 
che  de  la  patemitét  et  l'entretien  des  grandes 
armées  permanentes  qui  ont  pour  eflet  de 
condamner  quatre  ou  tinq  cent  mille  hommes 
au  célibat.  On  a  constaté  que  le  nombre  des 
naissances  illégitimes  s'accroît  avec  l'effectif 
de  l'armée. 

Le  mauvais  état  de  la  paternité  n'est  pas 
moins  incontestable  que  celui  de  la  maternité  ; 
c'est  ce  que  démontrent  les  études  statistiques 
de  M.  Vacher  sur  le  recrutement.  On  en 
trouve  la  cause  dans  l'hérédité,  dans  le  milieu 
social,  la  misère  des  ouvriers,  les  industries 
nuisibles,  les  vices  et  les  maladies  parmi  les- 
quelles l'alcoolisme  et  la  syphilis  occupent  le 
premier  rang»  Cest  toujours  ici  la  question  du 
paupérisme  et  de  l'igoorance.  Il  faut  instruire 
le  peuple  sur  ses  intérêts  et  sur  ses  devohv. 

Les  armées  permanentes  contribuent  encore 
à  affaiblir  la  paternité.  La  population  rurale, 
la  plus  salue,  fournit  la  plus  grande  partie  des 
contingents.  Les  soldats  ne  rentrent  pas  dans 
leurs  hameaux;  à  la  fin  de  leur  service,  ils 
restent  dans  les  villes.  Débilités  i)ar  les  excès 
et  par  les  maladies  diathésiques,  ils  ne  peu- 
vent, en  se  mariant,  que  transmettre  à  leurs 
enfants  une  constitution  misérable.  S'ils 
avaient  vécu  dans  leurs  foyers,  ils  auraient 
augmenté  le  nombre  des  mères  et  des  nourri- 
ces campagnardes  et  auraient  procréé  des 
enfants  vigoureux. 

En  présence  de  la  fécondité  intarissable  des 
Anglo-Saxons,  qui  déversent  Texcédant  de 
leur  population  sur  tous  les  points  de  l'ancien 
et  du  nouveau  monde,  M.  GbauHard  demande 
une  réforme  radicale  dans  notre  législation. 

En  attendant,  on  ne  saurait  rester  inactif; 
mais  ce  n'est  pas  par  des  règlements  qu'on 
diminuera  rintensité  du  mal.  M.  Chauffard 
conSbat  différentes  dispositions  du  projet  de 
réglementation  présenté  par  la  commission. 
L'Académie,  ajoute-t-il  avec  raison  après  bien 
d'autres,  n*a  pas  à  s'occuper  de  détails  de 
police,  de  procédure,  de  pénalités,  mais 
d'hygiène. 

Il  faut  avant  tout  favoriser  l'allaitement  ma- 
ternel, rappeler  les  classes  riches  au  senti- 
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liment  de  leurs  devoirs,  seconrir  sufflsammeDt 
les  mères  nourrices,  et  surtout  les  flllesmères, 
assurer  une  nourrice  aux  enfants  des  femmes 
pauvres  qui  seront  reconnues  inopropres  à 

I  allailemeot.  Les  secours,  qu'ils  viennent  de 
l'État,  de  la  commune  ou  de  finitiative  pri- 
vée, doivent  èlre  employés  à  cet  effet  plutôt 
qu'à  augmenter  le  salaire  des  nourrices  mer- 
cenaires. Ces  secours  doivent  être  abondants. 

II  faut  de  Targent,  beaucoup  d'argent  ;  mais  le 
pays,  qui  en  consacre  tant  à  entretenir  une 
armée  et  à  bâtir  des  monuments,  ne  le  refu- 
sera pas  pour  faird  des  bommes.  Les  se(^urs 
devront  être  distribués  par  un  corps  imxte 
comme  les  bureaux  de  bienfaisance  :  il  y  aura 
un  fonds  de  réserve  pour  soutenir  et  encou- 
rager la  maternité.  Une  surveillance  adminis- 
trative et  médicale  des  nourrices  de  la  cam- 
pagne, un  encouragememt  efficace  donné  à 
toutes  les  sociétés  protectrices  de  renfanoe 
qui  se  formeront  à  Tinstar  de  celle  de  Paris  : 
tçl  est  le  complément  des  mesures  proposées 
par  M.  Cbauffard. 

Séance  dû  à  janvier  1870. 

PRisIDEUCE  DE  M.  DElfOIfVILLIERS. 

L'Académie  reçoit  une  note  de  M.  le  doc- 
teur Dubois  (du  Mans)  sur  les  causes  de  la 
mortalité  des  nouveau -nés  dans  le  déparie* 
ment  de  la  Sarthe.  (Commission  de  la  morta- 
lité des  nourrissons.)  "^ 

M.  le  président  annonce  que  la  séance  pu- 
blique annuelle  de  l'Académie  aura  lieu  mardi 
prochain  11  janvier. 

l»lM0«ra  «M  pvMdente.  —  M.  Blacbe, 
président  sortant,  remercie  de  nouveau  ses 
collègues  de  la  touchante  sympathie  qu'ils  lui 
ont  témoignée  pendant  sa  longue  maladie.  Il 
rappelle  les  principales  questions  qui  ont  été 
traitées  ou  discutées  dans  le  cours  de  l'année 
1869.  Il  rend  hommage  an  zèle  des  rappor- 
teurs et  au  talent  des  honorables  membres 
qui  ont  apporié  dans  les  débats  les  lumières 
de  leur  savoir  et  l'autorité  de  leur  expérience. 
Il  paye  un  juste  tribut  de  respect  à  la  mé- 
moire des  académiciens  et  des  correspondants 
morts  dans  l'année  :  MM.  Grisolle,  Boulay» 
Robinet,  Poiseuille,  Davenue,  Cerise, .  Bérard 
(de  Montpellier),  Roux  (de  Brignolles),  Roux 
(de  Marseille),  Wardrop  (de  Londres). 


Il  termine  en  souhaitant  la  bienvenue  aux 
nouveaux  élus  :  MM.  Fauvel,  Sée,  Ynlpian, 
Yerneuil,  Giraldès,  cWe,  et  en  adressant  des 
remerchnents  aux  membres  du  bureau  pour 
leur  bienveillante  coopération.  (Applaudisse- 
ments.) 

M.  Denonvilliers,  en  prenant  possession  du 
fauteuil  de  la  présidence,  prononce  l'alloculioa 
suivante  : 

«  Le  devoir  que  j'ai  à  remplir  envers  l'Aca- 
démie est  un  devoir  tout  à  fait  personnel. 

«  Je  tiens  à  remercier  la  compagnie  de 
rhonneur  qu'elle  a  bien  voulu  me  faire  en 
m'appelant  à  la  présidence.  Personne  ne  sait 
mieux  que  moi-même  combien  j'avais  peu  mé- 
rité d'avance  cette  insigne  distinction.  Je  ne  la 
^^  dois  qu'à  Textrème  bienveillance  de  l'Académie 
et  à  sa  confiance,  qui  m*a  profondément  tou- 
ché, mais  dont  Je  n'aurai  le  droit  d'être  fier 
qu'autant  que  je  l'aurai  justifiée  par  mes 
actes. 

«  rai  reçu  de  vous,  mes  chers  collègues,  le 
salaire  avant  le  travail.  A  moi  maintenant  de 
m'acquitter,  et  je  ne  le  puis  faire  qu'en  met- 
tant tous  mes  soins  à  remplir  de  mon  mieux^ 
dans  la  mesure  de  mes  forces  et  de  mes  lu- 
mières, les  fonctions  que  vous  m'avez  confiées, 
fonctions  dont  j'apprécie  l'importance  et  dont 
je  comprends  la  difficulté. 

«  User  envers  tous  de  la  plus  stricte  impar- 
tialité, diriger  vos  débats  avec  fermeté,  mais 
sans  rudesse  ;  maintenir  dans  nos  discussions 
l'ordre  et  la  suite,  défendre,  au  besoin,  les 
orateurs  contre  leurs  propres  entraînements, 
afin  de  prévenir  les  conflits,  les  exagérations, 
les  digressions  et  tous  les  écarts  qui  pour- 
raient avoir  pour  conséquence  le  trouble  des 
délibérations,  la  perte  ou  le  mauvais  emploi 
du  temps  ;  obtenir  ainsi  des  travaux  de  l'Aca- 
démie tout  le  fruit  qu'en  attendent  avec  raison 
la  science  et  le  monde  médical,  telle  sera  ma 
constante  préoccupation,  tel  sera  le  but  que 
nous  poursuivrons  ensemble,  et  que  nous 
atteindrons,  j'espère,  si  vous  voulez  bien  me 
prêter  votre  concours  et  me  soutenir  de  vos 
sympathies. 

«  Pour  commencer,  et  pour  témoigner  de 
suite  de  l'esprit  suivant  lequel  j'entends  l'éco- 
nomie de  notre  temps,  je  renonce  au  droit 
que  me  donnerait  aujourd'hui  l'usage,  c'est-à* 
dire  au  droit  d'imposer  à  l'Académie  une  ha- 
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raogae  de  ma  façon,  et,  bornant  à  ces  quel- 
ques mots  indispensables  tout  mon  discours 
d*iotrodQcilon,  je  passe  immédiatement  à  l*or* 
are  do  jour.  » 

« 

Dii^Uile.  —  M.  Bouillaud,  au  nom  d'une 
(OBunisfion  dont  il  fait  partie  avec  M.  Bou- 
chardat,  lit  un  rapport  sur  un  travail  de  M.  le 
docteur  Germain,  médecin  de  rhospice  de 
Gbâteau-Tbierry,  relatif  à  Taetion  et  aux  pro- 
priétés tbérapeutiques  de  la  digitale. 

Dans  ce  travail,  présenté  à  TAcadémie  le 
38  août  1860,  M.  le  docteur  Germain  rend 
compte  de  quelques  expériences  qu*il  a  faites 
sur  lui-même  avec  la  digitale,  et  il  en  conclut 
que  cet  agent  thérapeutique  ralentit  les  batte- 
ments du  cœur,  et  quil  les  renforce  indirec- 
tement en  rendant  la  systole  plus  facile,  parce 
qull  donne  aux  cavités  cardiaques  le  temps 
de  se  vider  plus  complètement  Ce  serait^  sui- 
vant Tauteur,  le  jeu  plus  facile  de  l'organe 
central  de  la  circulation,  et  non  point  l'action 
diurétique  de  la  digitale,  qui^  lorsque  Ton 
administre  ce  médicament,  ferait  disparaître 
les  hydropisies  passives  symptomatiques. 

M.  Bouillaud  fait  observer  que,  pour  établir 
sa  théorie^  M.  le  docteur  Germain  invoque 
des  faits  que  la  saine  clinique  est  bien  loin 
de  confirmer,  et  que  la  physiologie  expéri- 
mentale ne  confirme  pas  davantage.  lyailleurs 
M.  Bonillaod  tient  pour  incontestable  raclion 
diurétique  de  la  digitale  employée  à  dose  suffi- 
sante et  sous  forme  de  macération  ou  d'iu- 
fiisîoo. 

Sans  ajouter^  dit  en  terminant  M.  le  rappor- 
teur^ aucune  notion  absolumeut  nouvelle  à 
celles  que  nous  possédions  déjà  sur  Taction 
physiologique  de  la  digitale  et  sur  ses  vertus 
thérapeutiques,  le  travail  de  M.  le  docteur 
Germain,  rempli  de  considérations  plus  ou 
flmins  ingénieuses,  mais  dont  quelques-unes 
ne  sont  pas  à  l'épreuve  d'objections  sérieuses, 
se  sera  pas  consulté  sans  profit  et  mérite  réel- 
lement des  éloges. 

La  commission  propose  d'adresser  desre- 
merciments  à  l'auteur  et  de  déposer  honora- 
blement son  mémoire  dans  les  archives  de 
F  Académie.  (Adopté.) 

■oitelllé  des  Boiinrlasoiis.  —  M.  Ber- 
tillon^  candidat  à  une  place  vacante  d'associé 


libre,  a  donné  lecture  d'un  mémoire  sur  la 
mortalité  des  enfants  et  des  adolescents  étu- 
diée à  chaque  âge  et  dans  les  départements. 

M.  Bertillon  a  distribué  à  chaque  membre 
neuf  cartes  de  France  autographiées  et  dont 
rintensité  des  teintes  croissant  avec  la  mor» 
talité  permet  de  suivre  parfaitement  les  dé- 
tails de  sa  communication. 

L'auteur  rappelle  qu*il  a  prouvé,  dans  des 
lectures  antérieures,  que  soit  la  mortalité  gé- 
nérale^ soit  rftge  moyen  des  décédés.  Impro- 
prement appelé  vie  moyenne  ,  étaient  des 
mesures  fallacieuses  de  la  vie  humaine,  et 
que,  pour  l'hygiéniste,  une  seule  recherche  de 
cet  ordre  était  utile,  c'était  la  détermination 
des  chances  de  vie  ou  de  mort  propres  à 
chaque  âge;  c'est  pourquoi,  voulant  payer 
d'exemple,  il  entreprit  ce  travail  pour  chacun 
des  départements  de  France,  travail  considé- 
rable, surtout  parce  que  l'auteur  regafde 
comme  indispensable  de  prendre  pour  base  de 
longues  périodes  :  ainsi,  dans  ce  mémoire,  il 
s'appuie  sur  deux  périodes.  Tune  de  dix  a^r 
nées  (1860'>i8^9)  et  l'autre  de  huit  années 
(1857-1864).  il  communique  aujourd'hui  la 
première  partie  de  cette  étude  ,  dans  la- 
quelle il  apprécie  la  mortalité  de  0  à  i  an, 
de  1  à  5  ans,  de  5  à  15  ans. 

La  première  carte  montre  la  distribution  de 
la  mortalité  de  0  à  i  an  ;  la  seconde,  en  regard 
de  la  première,  de  1  à  5  ans  ;  les  centres  de 
la  mortalité  maximum  de  ces  deux  Ages  ont 
des  situations  très-différentes  :  de  0  à  1  an, 
ce  sont  les  quinze  départements  qui  entou- 
rent Paris,  dont  les  teintes  noires  ou  très- 
foncées  dénoncent  la  forte  mortalité.  L'auteur 
rappelle  que  déjà,  en  1858,  dans  une  lecture 
faite  à  l'Académie  (séance  du  9  février  1858), 
il  avait  signalé  celte  énergique  mortalité  des 
enfants  de  0  à  1  an  dans  les  départements  qui 
entourent  Paris  et  l'avait  attribuée  aux  nour- 
rissons parisieni,  tandis  que  M.  Bouchut,  rap- 
portant ce  travail,  attribue  plutôt  cet  arrange- 
ment an  rayonnement  des  maladies  épidé- 
miques  de  l'enfance  ayant  leur  foyer  à  Paris  ; 
mais  M.  Bertillon  observe  que,  s'il  en  était 
ainsi,  le  département  de  Seine-et-Oise  serait 
le  plus  maltraité,  et  c'est  le  oontrahre  qui  ré- 
sulte de  ses  recherches  :  Il  attribue  la  moindre 
mortalité  relative  de  ce  département  justement 
au  voisinage  de  Paris,  qui  permet  aux  familles 
une  surveillance  plus  assidue  de  leurs  enfants, 
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€t  aussi  à  ce  que  les  nourrices^  plus  recher- 
chées^ y  80Dt  à  plus  haut  prix. 

Cependant  le  lecteur  siguale  pour  ce  pre- 
mier âge  UD  second  centre  de  mortalité  :  c*est 
le  bassin  du  Rhône,  et  notamment  le  versant 
des  Alpes.  U  ne  pense  plus,  ici,  que  les  nour- 
rifisons  de  Lyon  et  de  Marseille  suffisent  pour 
expliquer  la  forte  mortalité  observée  ;  car,  et 
contrairement  à  ce  qui  arrive  aux  départe- 
ments qui  avoisinent  la  Seine,  la  mortalité  des 
âges  suivants^  de  1  à  5  ans,  s'accuse  de  plus 
en  plus  :  la  mortalité  de  Fenfiince  parait  donc 
tenir  ici  à  des  conditions  de  milieu. 

L'auteur,  qui  discute  tous  ses  chiffres  avec 
80în^  trouve  que  la  moralité  de  0  à  i  an  pour 
la  France  en  général  était  de  182  décès  an- 
nuels par  1,000  enfants  de  cet  âge  pour  la  pé- 
riode décennale  i8A0-/i9;  mais  que,  par  un 
aecroissement  continu,  elle  s'est  élevée  à 
196  décès  de  1850-59^  et  à  205  dans  la  der- 
nière période  qu'il  ait  pu  étudier,  1857-6/1. 

L'auteur  attire  ensuite  l'attention  sur  trois 
c|rtes  (111,  IV  et  VU  qui  permettent  d'étudier 
dans  tous  leurs  détails,  et  par  département, 
les  progrès  de  cette  douloureuse  aggravation 
de  la  plus  ancienne  période,  18/i0-49,  à  la 
plus  récente,  i857-6&.  Ainsi,  en  1840-/i9,  il  y 
avait  dix  départements  chez  lesquels  la  d(me 
mortuaire  (1)  était  comprise  entre  87  et  119 
décès  de  0  à  1  an  par  1,000  (naissances  (dé- 
partements en  blanc  dans  les  cartes  de  l'au- 
teur) ;  or,  dans  la  période  la  plus  récente 
(1857-6Û),  il  D*y  a  plus  un  seul  département 
ayant  une  aussi  faible  dlme  mortuaire.  De 
même,  pour  les  départements  les  plus  chargés 
de  décès  et  teintés  en  noir  dans  les  cartes  m 
et  IV,  et  dont  la  dîme  mortuaire  est  au-dessus 
de  225  décès  par  1,000  naissances,  on  ne 
trouve  dans  la  période  de  1840-A9  que  cinq 
départements  aussi  mal  partagés,  mais  il  en  a 
douze  en  1857-6&1 

D'autre  part,  il  est  à  remarquer  que  cette 
aggravation  de  mortalité,  bien  qifayant  porté 
sur  les  deux  sexes,  a  été  beaucoup  plus  mar- 
quée pour  les  garçons  ,  puisque  le  même 
nombre  de  naissances  qui,  en  18A0-&9,  four- 
nissait 1,000  décès  mâles,  en  a  donné  1,125 
en  1857-6&,  tandis  que  1,000  décès  féminins 
se  sont  changés  en  14O8. 

(i)  DUne  mortuairCf  ou  rapport  des  décès  de  0  à  1  an 
Max  naUêaneu  vioanteê,  que  rauteor  distingue  a?ee 
soin  de  la  mortaliti,  ou  rapport  des  décès  à  la  popula- 
tion du  même  ige  qui  les  a  fournis. 


La  septième  carie  de  l'auteur  permet  d*ap- 
préder  d'un  seul  coup  d'œO  ceux  des  départe- 
ments dont  Taccrolssement  mortoato  a  été  le 
plus  manifeste.  Neuf  départements  laissés  en 
blanc  (Indre,  Indre-et-Loire,  Cher,  Charente- 
Inférieure,  Lot-et-Graronne ,  Tarn-et-Ga- 
ronne,  etc.)  sont  les  seuls  qui  n'aient  pas  vu, 
d'une  période  à  l'au^,  augmenter  leur  morta- 
lité enfantine.  Elle  s'est  accrue  partout  ail- 
leurs, peu  dans  certaines  réglons,  en  Bretagne^ 
par  exemple,  beaucoup  dans  les  départements 
qui  entourent  la  Seine,  surtout  vers  ronest  : 
Seine- et-Oise,  Eure-et-Loir;  plus  encore 
dans  le  Calvados,  l'Orne,  la  Mayenne  ;  ail- 
leurs c'est  la  Corse,  les  Basses  et  Hautes- 
Pyrénées,  l'Ardèche,  et  enfin  la  Sarthe  et 
la  Creuse,  qui  offrent  Taccroissement  maxi- 
mum, à  tel  point  que  le  même  nombre 
de  naissances,  qui  donnait  iOO  décès  de  0  à 
1  an  dans  la  période  I8â0-/i9,  en  a  fourni 
l&2en  1857- 6A. 

If.  Bertillon  étudie  ensuite,  et  d'après  le 
même  plan,  la  mortalité  de  1  à  5  ans.  Les 
cartes  qu'il  a  dressées  pour  cet  âge  montrent 
des  faits  fort  inattendus.  D'abord,  ce  sont  les 
différences  considérables  qui  se  rencontrent 
entre  les  départements  dont  le  taux  mortuaire 
est  le  plus  &ible  (Haute-Marne ,  Indre-et« 
Loire,  Orne,  Sarthe,  Aube,  Calvados,  Meuse, 
Maine-et-Lob*e,  Haute-Saône  et  Manche),  dont 
le  coefficient  mortuaire  moyen  n'est  que  de 
2I966  décès  annuels  de  1  à  5  ans  par  1,000 
enfants  du  même  ftge,  et  les  départements  qui 
sont  le  siège  de  la  plus  forte  mortalité  (Var, 
Âlpes-Maritimes,  Aude,  Vaucluse,  Basses  et 
Hautes-Alpes,  Bouches-du-Bhône,  Hérault ^ 
Gard,  Pyrénées-Orientales],  dont  le  coefficient 
mortuaire  moyen  est  de  près  de  63  décès  par 
1,000,  c'est-à-dire  le  iripie  de  la  mortalité  des 
bons  départements,  tandis  que,  pour  la  pre- 
mière année  de  la  vie ,  ce  rapport  n'était 
guère  que  comme  1  :  2. 

Un  autre  fait,  non  moins  inattendu,  ressort 
de  ces  cartes  :  c'est  le  groupement  singulier 
de  ces  départements  à  forte  mortalité.  Us  se 
rangent  de  la  façon  la  plus  régulière  et  for- 
ment comme  une  bordure  noire  le  long  du 
rivage  de  la  Méditerranée,  et  de  plus  derrière 
ces  départements  maritimes  viennent  se  ran- 
ger non  moins  régulièrement  les  départements 
qui,  après  les  précédents,  sont  les  plus  mal- 
traités :  Haute-Garonne,  Lozère,  DrOme,  Avey- 
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n»^  Aidèdie^  Tarn,  Ariége  ;  de  sorte  qne^  dit 
M.  BertiliiHi,  il  semble  qu'il  s*exhale  de  cette 
l)eOe  mer  des  vapeurs  empoisconées,  et  il 
sépare  qu'on  fait  auttl  oonaiâérable  que  cette 
mortalité  triplée  dans  dn  localités  aussi 
drcoAScrileB,  surtout  quand  H  s'agit  d\in  Age 
aoBsi  aimable,  Age  où  reniant  n*est  pas  sen- 
Ismnl  craame  an  nonveaii-nét  un  espoir^ 
Mis  est  déjà  le  bonheur  de»  familles  et  leur 
plus  fort  lien^  il  espère  qu'un  tel  fait  méritera 
la  seUicttiide  des  hauts  conseils  de  la  nation^ 
oolamiiient  celle  de  TAcadémie  de  médecine, 
qui  montlie  un  lèle  aussi  louable  pour  les 
noorean-nés.  C'est  pourquoi  il  s^attache  k 
uMntrer  que  la  distribution  ne  saurait  être 
regardée  comme  un  arrangement  du  hasard  ; 
csr  non-seulement  elle  repose  sur  une  obser- 
fation  de  huit  années  (1857-66),  mais  il  la  re- 
tronre  identique  yingt  ans  auparavant  et  pour 
une  période  de  dix  années  (l84o-/i9);  la  seule 
dnrérence  est  que  la  noeuité  des  bords  médi- 
lerrsnéens  parait  s*ètre  accrue  d'une  période 
à  l'antre  ;  ear^  tandis  que  la  dernière  époque 
donne  pour  les  dix  départements  les  plus 
^voQvés  une  mortalité  annuelle  de  6a  par 
1,009  vivpts^  en  IS/iO-ZiO  la  mortalité  du 
même  groupe  ne  s^élevait  qu'à  58.  Ainsi  ces 
aalheiireux  départements  méditerranéens  ont 
sqU  une  ac^pravation  de  8  à  9  pour  100  dans 
mortalité.  Cependant,  pour  la  France  en 
il^  on  n'a  pas  à  constater,  comme  pour 
le  premier  âge,  un  accroissement  de  mortalité  ; 
la  tendance  est  plutôt  à  la  diminution  pour 
rm  et  rentre  sexe.  La  mortalité  des  garçons, 
de  36^05  pour  i,000  à  la  première  époque, 
est  de  X,2  à  la  seconde  ;  celle  des  filles  de 
35^  s'abaisse  à  34,9,  et,  pour  les  deux  sexes, 
de  36,85,  elle  descend  à  35. 

Ensnite  ,  dans  une  carte  spéciale  (VIII) , 
IL  Bertillcm  montre  que  ce  faible  progrès  pour 
l'ensemble  de  la  France  est  bien  loin  de  se 
râronver  dans  chaque  département  :  les  nns, 
et  notamment  ceux  du  nord,  de  l'est,  du  bas- 
sin de  la  Gironde,  ont  vu  leur  mortalité  de  1 
1 5  ans  diminuer  dans  de  larges  proportions. 
Cest  ainsi  que  la  mortalité  du  Lot-et-Garonne, 
#nne  période  A  Fautre,  s'est  atténuée  de  33 
p.  100,  tandis  que  d'autres,  et  notamment 
Ist  départements  normands,  ceux  du  bassin 
méditerranéen,  la  Corse,  la  Creuse,  les  Pyré- 
nées-Orientales, ont  subi  une  aggravation  non 
moins  considérable;  ainsi  dans  la  Creuse, 


dans  les  Pyrénées-Orientales,  la  mortalité  s'est 
élevée  de  88  p.  100. 

Enfin,  M.  Bertillon,  dans  une  dernière  carte^ 
montre  la  distribution  de  la  mortalité  entre  8 
et  15  aiKs.  G*est  la  Bretagne,  puis  le  centre  de 
la  France,  et  encore  le  bassin  méditerranéen, 
qui  sont  le  plus  éprouvés.  A  cet  Age,  où  les 
chances  de  mort  sont  les  plus  faibles,  la  mor- 
talité des  dix  départements  les  plus  malheu- 
reux est  de  près  de  10  décès  par  an  et  par 
1,000  adolescents,  et  dans  les  plus  favorisés 
eUe  est  seulement  de  5,35.  Cependant,  pour 
la  France  en  son  ensemble,  il  parait  y  avoir 
une  diminution  manifeste;  car  la  chance  de 
mort  A  cet  Age,  qui  était  de  8  par  1,000  en 
l8&0-a9,  n*est  plus  que  de  7,38  dans  la  pé- 
riode 1857-64* 

if.  Bertillon  annonce  que,  même  pour  les 
Ages  dont  U  vient  de  parler,  il  a  poussé  plus 
loin  ses  investigations  ;  mais  fi  s^arrète,  car  il 
craint  de  fatiguer  TAcadémie.  Il  rapporte  seu- 
lement qu^U  a  comparé  pour  chacun  de  ces 
Ages  la  mortalilé  française  A  la  mortalité  des 
pays  étrangers,  et  quMl  a  dit  dans  son  article 
Granbk-Brbtagnb  du  JHeHonnaire  encyclo- 
pédique des  sciences  médicales,  pourquoi  fi 
ne  saurait  admettre  (comme  on  fa  avancé  A 
TAcadémie)  que  la  mortaUté  de  0  à  1  an  soit 
moindre  en  Angleterre  qu'en  France  ;  fi  la 
croit  au  moins  égale. 

II  a  aussi  étudié  par  département  la  morta- 
lilé relative  des  deux  sexes  :  il  a  rencontré^ 
entre  auUres,  un  fait  fort  remarquable  et  fort 
inattendu,  A  savoir  :  qu*fl  y  a  en  France  des 
départements  qui,  à  l'une  et  A  l'autre  période, 
sont  plus  favorables  A  la  vitalité  des  garçons  ; 
par  exemple  layienn0,llDdre,  les  Landes,  etc., 
tandis  qu'fi  en  est  d^autres  qui  leur  sont  con- 
stamment défavorables  ;  tels  sont  :  le  Caotal, 
la  Haute-Loire,  l'Aube,  la  Moselle,  etc.,  oà  il 
succombe  aux  deux  périodes,  et*  presque  à 
chaque  Age,  plus  de  garçons  que  de  fiUes. 
M.  Bertillon  conclut  que  les  &its  inattendus 
et  considérables  que  révèle  une  telle  enquête 
démographique  sont  de  nature  A  intéresser 
l'hygiène  publique  de  la  France,  mais  que 
leur  signiOcation  prendrait  bien  plus  de  pré- 
cision et  de  valeur  pratique  si  rinvesUgation 
pouvait  être  poursuivie  par  canton  et,  en  gé- 
néral, plus  longuement  que  ne  peut  fahre  Tef* 
fort  d'un  seul,  et  fi  croit  que  ces  résultats,  par 
leur  nombre  et  leur  Importance,  mititent  vive- 
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ment  çn  faveur  de  la  création  d'une  commis- 
sion laborieuse^  ou  mieux,  A'un  bureau  chargé 
de  ces  recherches  démographiques  et  hygié- 
niques^ projet  dont  il  a  été  plusieurs  fois  ques- 
tion à  TAcadémie  et  qu'a  réalisé  TAngleterre 
en  instituant  auprès  du  Parlement  le  Bureau 
médical  du  Conseil  privé,  qui^  par  les  soins 
dn  docteur  John  Simon,  puUie  chaque  année 
un  si  excellent  rapport  sur  les  conditions  de 
santé  de  la  population  anglaise. 


rAim  uiVBas. 


Ifét^ton  d'iioiuienr,  —  Par  décret  en 
date  du  24  décembre  1869,  ont  été  nonunés 
ou  promus  dans  Tordre  impérial  de  la  Légion 
d'honneur. 

Au  ffrade  d'officier  :  MM.  Dziewon^^L 
Besnard,  médecins-majors  de  i^^cla^é^Ro- 
bilJard,  pharmacien  principal  de  ljj/<|M8e. 

Au  grade  de  chevalier:  MAA^iliatep 
médecin-major  de  !'•  classe;  San^ry,  vBev 
Gollignon ,  Le  Pelletier,  médecins^i^Bj^  de 


2*  classe. 
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—  Par  arrête  ministériel  en  date  du  23  sep- 
tembre 1869  ont  été  nommés  : 

Officiers  de  rinstrucHon  publique  :  mt. 
Brbugniart,  de  Tlnstitut  :  Huguier,  de  TAca- 
demie  de  médecine;  Gb.  Robin,  de  l'Institut; 
Buignet,  professeur  k  l'École  supérieure  de 
pharmacie  à  Paris  ;  Gon^bal,  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Montpellier;  Goze, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Stras- 
bourg ;  Bouchacourt,  professeur  à  r£cole  de 
médecine  de  Lyon  ;  Mabit,  professeur  à  l'Ëcole 
de  médecine  de  Bordeaux  ;  Mazard,  professeur 
à  l'École  de  médecine  de  Limoges;  Robiou, 
professeur  à  l'École  de  médecine  de  Rennes  ; 
Baudrimont,  agrégé  près  l'Ëcole  supérieure  de 
pharmacie. 

-^  Par  arrêté  ministériel  en  date  du  26  dé- 
cembre, ont  été  nommés  : 

Officiers  (Cacadémie  :  MM.  Azam,  profes- 
seur de  clinique  chirurgicale  à  l'École  de 
médecine  de  Bordeaux;  Bourgade,  professeur 
adjoint  de  pathologie  interne  à  l'École  de  mé- 
decine de  Clermont;  Brooa,  professeur  de 
clinique  chirurgicale  à  la  Faculté  de  médecine 


de  Paris;  Diacon,  profesHur  de  chimie  k  TÉ- 
cote  supérieure  de  pharmacie  de  Montpellier  ; 
le  docteur  Guyon  (Félix)  ;  Hélot,  professeur  à 
l'École  de  médeclue  de  Bouen;  Luègue,  pro* 
fetteur  de  clinique  interne  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris;  Lepetit,  professeur  à  l'É- 
cole de  médecine. de  Poitiers;  Moriot,  profes- 
seur de  clinique  interne  à  l'École  de  médecine 
de  Dijon  ;  Planchon,  professeur  de  botanique 
à  la  Faculté  des  sciences  de  Montpellier;  Trol* 
lier^  directeur  de  l'École  de  médecine  d'Aller  ; 
Verneoil,  professeur  de  pathologie  externe  à 
l'École  de  médecine  de  Parts. 

AsaocUttoifcS  médiealee.  —  Par  décret 

en  date  du  k  décembre  1869,  ont  élé  nommés 
présidents  : 

De  la  Société  de  secours  mutuels  des  méde- 
cins du  département  de  l'Aisne  à  Soissons^ 
Hf .  \^  doq|eur  Biilaudeau. 

'  De  ^la'^MSe^iété  de  secours  mutuels   dite 
«•OAJsse  de  secçàrs  et  de  prévoyance  de  la  So- 
istilelle  à   Nantes,  M.  le  docteur 


Ci^ 


Corpe  dté  ^luté  militaire.  —  Par  déO^t 
^%É  dite  jkfl24  décembre  18G9,  ont  été  nom- 
ou  promus  aux  grades  de  ; 

Médecin  principal  de  V  classe,  M.  Mallet. 

Médecin  princ^al  de  ^  classe^  MM.  Mar- 
chessaox  et  Bonnacorsi. 

Médecin^major  de  i^  classe,  MM.  Millot, 
Lefèvre,  Lapeyre,  Hamel,  Ohier,  Thierry  de 
Maugras,  Mullot^  Drappier,  Riotàeci ,  Peigné^ 
Beiftherand^  Lobstein,  Lèqees,  Azals,  Morel, 
Meige,  Bertrand,  Pallé,  Raoult,  Leplat,  Aroo^ 
Gocho^  Tessier,  Amopld^  Papillon,  Lagarde. 

Médecin-majorde  2* classe,  MM.  Didion, 
Oltier,  Rollin,  Servent,  Tardy,  Mairet,. Bon- 
temps,  Bootonnier,  Molinier,  Albert,  Gom* 
hier,  Fauque,  Gobil,  Janson,  Baldy,  Gogit, 
Deltiousquet,  Majesté,  Haro^Mennechand,  Ban- 
don,  Rebstock,  Delahousse,  Gobin. 

—  Plusieurs  de  nos  confrères  de  l'armée 
viennent  d'être  admis  à  faire  valoir  leurt 
droits  à  la  retraite. 

Ge  sont  :  MM.  Ghampouillon,  médecin  prin- 
cipal de  l'*  classe;  Strauss,  médecin  princi- 
patde  2«  classe;  Milliot,  Bollot  et  Roure, 
médecins-majors  de  l'*  classe  ;  Fornier,  méde- 
cin aide-major  de  l"'  classe;  Juilier,  pharma* 
cien-major  de  l'*  classe. 
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—  L^Eeoltt  do  service  de  santé  militaire  de 
Stradwarg  a  liceDcié  3  élèves  eD  novembre^ 
3  âèves  en  décembre.  Espérons  pour  l'aveoir 
de  eette  ficole  qu'eile  n'anra  pas  chaque  mois 
à  prendre  des  mesures  aussi  rigoureuses. 

—  M.  le  docteur  Decori^  médecin -adjoint  à 
Muas,  vient  d*élre  nommé  médecin  de  la  Ro* 
quelle^  en  remplacement  de  M.  Deleau,  dé- 
cédé. 

Fkcslié   de  médeetne   de   Paris.    — 

V.  Lasègue^  professeur  de  pallioiogie  et  théra- 
peutique générales^  est  nommé  professeur  de 
dinîque  oiédicale. 

If.  Lasègue  est  attaché^  en  cette  qualité,  an 
service  de  la  Pitié. 

M.  Ball^  professeur  agrégé,  chargé  de  contî- 
suer  le  cours  de  pathologie  et  thérapeutique 
générales,  commencera  ses  leçons  le  lundi 
3janvîer  1870.  ~ 

fcele    de  laédeeliie  de   HeiiBes.    — 

M.  Delacour,  professeur  de  clinique  interne  à 
l*Èeiile  préparatoire  de  médecine  et  de  phar- 
de  Rennes»  est  nommé  directeur  de  la- 
ficole,  en  remplacement  d^  11.  Aussant, 
idnis  à  faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite. 


kete  de  SirasbeoTST.  — 

H.  Schmitt,  cha^  des  fonctions  d'agréé  à 
rfeeole  supérieure  de  pharmacie  de  Strasbourg, 
cddiargé  provisoirement  du  cours  d*hlstoire 
ntareile  à  ladite  École»  en  remplacement  de 
M.  Kimhitegtf^  décédé. 

H4pitaax  de  Paris.  —  La  nomination 
de  M.  Lasègue  à  la  chaire  de  clinique  de  la 
Pitié  ;  le  décès  de  M.  Boucher  de  la  Y illeJos- 
sf  ;  la  démission  de  M.  X.  lUcliard  et  la  re- 
tnîtede  M.  Nonat,  donnent  lieu  aux  muta- 
tioDs  suivantes  : 

M.  Chauffard  passe  de  Cochin  à  Necker; 
H.  Bocquoy  passe  de  Saint-Antoine  à  Cochin  ; 
H.  Sîredey  passe  de  la  Direction  des  nourrices 
àSkinl-Anioine;  M.  Dumont-Pallier,  médecin 
doBorean  oentraj,  est  nommé  médecin  de  la 
Oireetion  des  nourrices. 

M.  Jaecond  passe  de  la  Maison  municipale 
èa santé  à  Larihoisière;  M.  Besnier  passade 
SÉsi-Antoine  à  la  Maison  municipale  de 
mlé;  H.  Isambert,  médecin  du  Bureau  cen- 
tial,  est  nomnié  médecin  de  SaintrAntoine. 


11.  Desnos  pasçe  de  Saint- Antoine  à  Larihoi- 
sière ;  M.  Gombault  passe  de  La  Rochefoucauld 
à  Saint- Antoine  ;  M.  Peter,  médecin  du  Bu- 
reau central,  est  nommé  médecin  de  La  Roche- 
foucfiuld. 

M.  Bernutz  passe  de  la  Pitié  à  la  Charité; 
M.  Ynlpîan  passe  de  la  Salpétrière  t  la  Pitié; 
M.  Luys  passe  de  Bicètre  à  la  Salpétrière,  et 
M.  Blachez,  médecin  du  Bureau  central,  est 
nommé  médecin  de  Bicètre. 

Ceneovm  de  riniernat.  —  Internes  : 
1  Gaubet,  Chrétien^  Lagrange,  Foix,  Marcé, 
Troisier,  Daulos,  Naudier,  Verrou^  Cjunpenon, 
Homolle,  Dejeanoe,  Leboucher^  Lebail,  Tilloy, 
Bellon,  Proust,  Alison,  Baréty,  Boreilly. 

21  Rohinson^  Gripat^  Percheron,  Lorey, 
Chevalet,  Sabatier,  Gombault,  Robert,  Bartha* 
rez,  Rubé,  Conyba,  Leblond^  Urdy,  Vaitat, 
Zambiankt^  Labarraque,  Bez,  Ferras. 

Internes  provisoires  :  Chemieux,  Faure, 
Menu,  Klein,  Démange,  Sueur,  Boèchat, 
Voui7^  Oyoo,  Binet,  Landoazy,  Cauchois,  Gon- 
tier,  Hanol^  Reclus,  Dupuy,  Laboze,  Petit, 
Maugioé,  Blain,  Deffaux,  Dissandes-Layiilate, 
Martin  (Georges),  Lucas«Champipnnière,  Cou- 
dray  de  Lauréat,  Filhol,  Redocalet,  Bertail, 
MartinI(Éd.]^  Mariano,  Girard,  Longuet 

f 

m 

—  En  qualité  de  premier  interne  nommé  au 
concours»  M.  Gaubet  a  re^u  : 

1<»  Le  prix  Godard,  trousse  d'instruments  de 
chirurgie  ;     . 

S""  Le  prix  Barbier^  rente  de  800  fr.^  ajontée 
à  rindemnité  régtementaù^  allouée  par  Tad- 
ministration  ; 

3«  Le  prix  Dussol,  livres  de  médecine  à 
choisir  pour  une  somme  de  150  fir. 

•  *  • 

—  Les  lauréats  du  concours  des  prix  de 
rinternat  sont  : 

Première  division  -  (Internes  de  troisième  et 
quatrième  année  )• .  Prix  :  médaille  d'or, 
M.  Reverdîn.  -—  Accessit  :  médaille  d'argent, 
H.  Lncas-Championnière.  —  Première  men- 
tion :  M.  Laugier;  deuxième  mention  :  M.  Lan- 
drieux. 

Deuxième  division  (internes  de  première  et 
deuxième  année).  Prix  :  médaille  d'argent 
M.  Labadie-Li^vayjS»  Accessit  ^vres)  ;  VL  Fozaî . 
—  Prenuèfe. mention  :  M.  Hubert-Valleroux  ; 
deuxième  mention  :  M.  Rendu. 
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C^»eow0  die  l'extomai.  — •  1  Andral, 
Zlembîcki^  Yiguler,  Hanoi ,  Gontier,  Petit, 
Froape ,  Gauchoii,  Pîerret,  DuBaussay,  Klein, 
Raboardin,  Ribomont»  Zaju-Bazan,  Filhol, 
Longuet,  Herne,  Parinand,  Ferras,  Barbier. 

21  Brettevelle ,  Glermont ,  Zambianehi  « 
Huard,  Duret,  Simaeotirbe,  Deny  (Gaston), 
Foncart,  Lncas-Ghampionnière,  BalMtnt,  Boa* 
gon ,  Ghesne) ,  Peebena ,  Ponllot ,  Putel, 
Dejeanne,  Seuvre,  Petrini  M iobael,  Vidai,  D(h 
brocini. 

Ui  Danton  >  Henriet«  UImo  y  Tmffier,  Qnir 
ros,  Fabre,  Gayon,  Remy,  Robin»  Boodieron, 
Nadand,  Lemoyne,  Godinat,  Stoicesco,  Legal- 
lois^  Kabn,  Onfray,  Âuger,  Baiily,  Barbancey, 
Barret. 

61  Briand,  Bnzot,  Moyre,  Tartenson , 
Àbmed-Chafy,  Treilie,  de  Béthnne,  Poiteau, 
Girand,  Favier,  Ghampetier  de  Ribes,  Gonord, 
Larrony,  Leriehe,  Jobbé-Dovai,  Tôt,  Dacon* 
dray,  Menard,  Pnel,  Vizzn. 

81  Soubize,  Bonley,  Dnlae,  Angelot,  Bèsau- 
cèle,  Picard,  Pillon,  Pouroy,  Gassot,  Gazagne, 
Vieillard,  Cbirié,  Gourmont,  Lecerf,  Llenas, 
Audigé,  Bandon,  Billet,  Boillerault,  Brière. 

101  Grange,  Gottard,  Greuzé,  Lafosse,  Lhe- 
ribel ,  Marty ,  Vrueta ,  Petrini  (Paul),  Manon- 
niez,  Lbirondel,  Marboni  (Hoyse),  Delaporte, 
Niverd,  Ansaloni,  Pacbot  »  Fennin,  Gapon, 
Ghaillonx,  Goueson,  Lorreyte. 

121  Moreau  (Jules),  Moreau  (Félix),  Mo- 
reau  (Lonis) ,  Tirand,  Geneuil ,  Laugier,  Tou- 
tain,  Hayer,  Gaillette,  Boussey,  Neumann, 
Patenostre,  Garipny,  Amiard-Fortinière ,  Ber- 
geaud,  Pissot,  Fïeulet,  Gautgeuzène,  Stecee- 
^iez,  Viaud. 

141  Muret,  Allibert,  Grenzard,  Descampt, 
Ganderon,  Guillaumet,  Fianz,  Jonidani  Sabuet, 
Bordreau ,  Fenanx ,  Vinot,  Monroy,  ThéoKer, 
Barborin ,  Bonrrelère,  Pomponne,  Grane,  Sa- 
vreoz,  Sirot. 

161  Roeber,  Miqnel,  Mouton,  Ghabenat, 
Degravier,  Petit,  Moutono,  Grosfltlay,  Balzer, 
Vincent,  Desbrousses-Latour,  Macgret,  Guttio^ 
vez,  itapret. 

Experte.  —  La  liste  des  experts  près  [les 
tribunaux  de  la  Seine,  pourPannée  1870,  Tient 
d*ètre  dressée  comme- suit  s 

Médecint  et  chirurgiens  ;  MM.  Baudouin, 
Beiigeron,  Boys  de  Loiiryi  Devergié,  D*Heurle; 
Gradiot,  Ladreit  de  Lâcberri^^  Le  Pautanier, 


Lobligeofis,  Loràin,  Plogey,  Simonnet,  Tardien» 
Trélat  fils. 

Experts  pùwr  les  tnaladies  meniales  : 
MM.  Bertbier,  Blanche,  Bouchereau,  Durand- 
Fardel,  Falret,  Girard  de  Gaiiieux,  Lassègne» 
Legrand  du  Saule,  Lunier,  Milivié,  Motet,  Pé- 
nard,  Rousselin,  Voisin. 

Chimistes  et  pharmaciens  :  MM.  Bondet^ 
Boutmy,  de  Glermont,  Delvaux,  Juette,  La- 
bouret,  Lecomte.  L'hôte,  de  Luynes,  Payen* 
Poinsot,  Roussin,  Schutzemberger,  Vallier. 

— La  Société  médico-pratique  de  Paris,  dans 
sa  séance  du  22  décembre  1 869,  a  procédé  an 
renouvellement  de  son  bureau  pour  Tannée 
1870  de  la  manière  suivante  : 

Président,  M.  Morpain;  —  vice-président, 
M.  Ghappuis  ;  —  secrétaire  général,  M.  Golli- 
neau;— secrétaires  annuels,  MM.  Groussin  et 
Golombel;  —  archiviste,  M.  Eugène  Aubrun; 
»  trésorier,  M.  Trêves;  —  Référendaires, 
MM.  Trêves  et  Labairaque. 


MewHeee.  <--  La  Société  protectrice  de 
renfuice  vient  d^étabUr  w  siège  de  la  société, 
5,  rue  Magnan,  un  bureau  de  renseigneoMnis 
pour  le  placement  des  nourrices  (1). 

Gette  création  a  pour  but  d'offrir  aux  Ik- 
milles  des  nourrices  dignes  de  eonfianee, 
attendu  qu'elles  sont  recommandées  et  choi- 
sies par  des  médecins-inspecteurs,  qui  les 
connaissent  personnellement. 

Ges  nourrices  ne  viennent  à  Paris  qu'apiès 
leur  placementi  Les  parents  sont  mis  dlreête- 
ment  en  rapport  avec  elles  pour  traiter  la 
question  des  gages. 

La  société  ne  perçoit  aucune  redevance  ni 
des  ftmillés,  ni  des  nourrices. 

Le  registre  dMnscription,  déposé  au  bureau^ 
contient  tous  les  renseignements  qu*on  peut 
avob  intérêt  à  connaître,  concernant  la  nour- 
rice, ainsi  que  Padresse  du  médecin  qui  la 
présente. 

On  pourra  se  procurer  au  bureau  de  la  Sfh- 
ciété  des  nourriœs  sur  lieux,  aussi  bien  que 
des  nourrices  à  la  campagne. 

La  société  se  charge  de  ftire  surveiller  tous 
les  enlants  placés  loin  de  Paris,  par  ses  sofa» 
ou  autrement^  et  de  communiquer  aux  parents 


(1)  On  bureia  est  oatert  de  dix  à  quatre  heures,  les 
disuadws  et  SMss  ée  dU  bNseï  à  nidi» 
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le  Imllefin  sanitaire  qu'elle  reçoit  mensiielle- 
ment  de  aes  médecins-inspecteors. 
Ge  service  est  abeolnment  gratuit. 


Ii0  cas  êm  docteur  ttchoBppc.  —  NOUS 
aiiprenoDS  que  de  graves  présomptions  d*in- 
Booence  existent  en  faveur  du  docteur  prus- 
sien Sehœppe^  condamné  à  mort  par  on  jnry 
de  Gariisle  pour  avoir»  suivant  ce  jury,  em- 
pcHSonné  une  demoiselle  Steinecke. 

Nous  sommes  lienreuz  de  voir  que  les 
Jummee  de  sdence  accordent  à  ce  sujet 
rimportance  qu'il  mérite,  et  qu^ils  partagent 
généralement  l'opinion  émise  par  notre  eor- 
reqiondanl.  Yoici  le  texte  d'une  lettre  qu'un 
des  médecins  les  plus  distingués  de  New- 
loik  vient  d'adresser  au  gouverneur  de  la 
Pensylvanie  : 

«  En  ma  qualité  de  médecin  praticien,  f  ai 
cm  de  mon  devoir  de  lire  le  témoignage  et 
renqoète  post  mortem  dans  le  cas  du  doc- 
teur Paul  Schœppe,  de  Gariisle.  Les  faits  me 
aemlilent  d'une  telle  évidence  qu'aucun  doute 
ne  peut  nobalster,  et  j'accomplis  un  devoir  en 
qipeiant  Tattentlon  de  Votre  Excellence  sur 
les  points  suivants  : 

«  L'enquête  pat  mortem  prouve  qu'il 
existait  un  ramollissement  du  cerveau,  et 
mdle  autre  maladie. 

«  Le  docteur  Conrad,  de  Baltimore,  qui  a 
ftil  oette  enquête,  dit  ;  Le  quatrième  ventri- 
cule seul  était  ravagé  par  le  ramollissement. 

«  Le  docteur  Herman  dit  :  Une  parQe  du 
carveuQ  était  ramollie,  mais  Je  ne  puis  déter- 
miner laquelle. 

c  CSes  preuves  établissent  le  fait  ;  et,  comme 
le  reste  du  œrveau  était  dans  son  état  nor- 
mal, le  ramolUsBement  ne  peut  pas  être  refTet 
de  la  décomposition  ;  il  ne  peut  pas  non  plus 
être  le  résultat  d'un  poison,  puisque,  indé- 
pendamment d'une  fouie  d'autres  raisons,  les 
qimptômes  préexistants  de  ramollissement  du 
cerveau  sont  attestés  par  deux  lémoins. 

c  En  présence  de  ces  faits,  il  ne  peut  pas 
exisler  de  doute  sur  la  maladie  de  la  défunte, 
miss  Steinecke.  Cette  maladie  étant  suffisante 
pour  produire  la  tnort,  rien  ne  justifie  Topi- 
vion  qu'elle  a  été  causée  par  le  poison;  et 
«raSeors,  si  un  poison  avdt  été  employé, 
faxamM  po§f  mortem  aurait  rétélé  sa  pré- 


d*une  manière  concluante  qu'il  n'a  pas  été 
trouvé  de  poison,  comme  il  résulte  de  l'ana- 
lyse chimique  do  docteur  Aiken,  je  vous  de- 
mande, au  nom  de  la  science,  de  l'humanité 
et  de  la  Justice,  d'absoudre  le  docteur  Paul 
Schœppe  non-seulement  de  tout  châtiment,, 
mais  de  toute  accusation.  » 


«Par  conséquent,  cet  examen  prouvant 


(iocléié  médicale  dcc  Môpltaio:  de  F»- 
rla.  —  Prix  Phiups.  —  Nous  croyons  devoir 
rappeler  aux  personnes,  intéressées  que  les 
mémoires  pour  ce  prix,  dont  la  valeur  est  de 
2,000  francs,  doivent  être  adressés  au  secré* 
taire  général  de  la  Société,  le  docteur  Lallier, 
22,  rue  Gaumartin,  avant  le  i*'  avril  1870. 

Yoid  la  question  qui  a  été  posée  : 

«  Rechercher  et  démontrer  jusqu'à  quel 
point  la  méningite  tuberculeuse  peut  être 
guérie  on  prévenue,  et  quels  sont  les  moyens 
les  plus  propres^  atteindre]ce  double  résultat.» 

La  Société  recommande  aux  concurrents  les 
divers  points  suivants,  comme  pouvant  aider 
la  solution  de  la  question. 

i*  Un  relevé  des  obsenrations  publiées  en 
divers  temps  sous  les  noms  d'hydrocéphale,  de 
fièvre  cérébrale,  de  méningite  granuleuse  ou 
tuberculeuse,  s'attachent  surtout  à  celles  qui 
ont  été  citées  conune  des  cas  de  guérison,  faire 
Toir  si  ce  sont  bien  des  cas  de  méningile  tu- 
berculeuse, à  quel  degré  ils  étaient,  s'ils  ont 
été  réellement  guéris  et  par  quels  moyens. 
Apporter,  s'il  est  possible,  des  observations 
nouvelles. 

a<»  Un  examen  des  familles  vouées  à  la  mé- 
ningite tuberculeuse,  afin  de  voir  comment 
certains  membres  échappent  ou  succombent 
et  si  on  peut  en  déduire  une  médecine  pré- 
ventive. 

3<>  Interroger  les  antécédents  de  ceux  qui 
sont  actuellement  atteints,  pour  voir  s'il  n'y  a 
pas  eu  déjà  des  manifestations  antérieures; 
savoir  comment  ces  premières  poussées  ont  été 
conjurées  et  en  déduire,  si  faire  se  peut,  une 
médication  préventive  ou  curative. 

A"^  Étudier  les  constitutioos  médicales  où  la 
méningite  tuberculeuse  semble  presque  épidé- 
mique,  chercher  en  elles  des  causes  de  la 
méningite  tul>erculeu8e  autres  que  la  diathèse, 
et  déduire  de  ces  causes  des  moyens  de  traite- 
ment préventif  et  même  curâtif. 

15*  Comparer  les  degrés  de  fréquence  de  la 
méningite  tuberculeuse  dans  les  campagnes  et 
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daDS  lea  villes^  et  en  tirer  des  preuves  relatives 
*  à  une  médecine  prophylactique.  » 

Chaque  mémoire  devra  porter  une  devise^ 
qui  sera  répétée  sur  un  ptt  fermé,  et  caclvsté 
joint  au  mémoire  et  contenant  lè>  nOra  de  i*aa- 
teur,  qui  ne  pourra  se  faire  connaître  avant  la 
décision  de  la  Société. 

—  A  Porto  d^Anzio  (États  romains)^  dans  le 
palais  Mencacci^  Ms'  Ricci,  président  du  co- 
mité de  salubrité  de  Rome,  a  fondé  un  hos- 
pice pour  les  enfants  rachiiiques  et  scrofuleux. 
Cet  établissement,  inspiré  par  Thospice  de 
Berck-Bi)r-Mer,  a  d^jà  donné  d'excellents  ré- 
sultats durant  la  saison  des  bains  de  mer. 

—Le  prince  Alexandre  des  Pays-Bas  a  traver- 
sé, il  y  a  quelques  semaines,  la  gare  dé  Dijon. 
S.  A.  R.  se  rendait  dans  les  eaux  de  laliéditerra- 
née  où  Tattendait  unsteamer  deguerre,  pourun 
.  voyage  de  circumnavigation.  Les  côtes  méridio- 
.  nales  de  France,  celles  d'Ilalie,  de  Grèce,  Gons- 
tantinople,  le  canal  de  Suez,  FËgy  pte,  la  Tunisie, 
TAlgérie,  seront  successivemeot  visités  ainsi 
que  les  villes  principales  de  chaque  littoral. 
En  passant  à  Blaisy-Bas,  le  prince,  qui  avait 
fait  une  saison  d'eaux  à  Saiot«Setne,  a  voulu 
rendre  visite  au  docteur  Gnéttet  dont  il  avait 
gardé  le  meilleur  souvenir. 

—  Les  journaux  italiens  mettent  de  nou- 
veau en  évidence  le  danger  des  Maternités 
pour  la  pratique  de  Topération  césarienne. 
La  dernière  opérée  à  la  Maternité  de  Turin, 
le  13  octobre»  a  succombé  le  dixième  jour 
d'une  péritonite  avec  Infection  purulente,  tan- 
dis qu'une  autre  femme,  opérée  k  Ronca  par 
le  docteur  Benoni,  presque  septuagénaire  et 
sans  aucun  aide  pour  l'assister,  a  parfaitement 
guéri.  Il  serait  facile  de  collecter  de  nombreux 
iàits  semblables  pour  autoriser  à  défendre  la 
pratique  de  cette  grave  opération  dans  les  éta- 
blissements d*obstétrique. 

—  Le  docteur  J.  Alderson,  président  du  Col- 
lège royal  des  médecins  de  Londres,  vient 

'  d'être  créé  chevalier  par  la  reine  Victoria^  Ces 
distinctions,  conférées  à  un  ancien  praticien 
de  province,  montrent  qu*il  n*y  a  plus  de  dif- 
férence aujourd'hui  entre  les  médecins  de  la 
ville  et  ceux  de  la  campagne.  Tous  sont  égaux 
devant  le  mérite. 

—Une  chaire  d'hygiène  vient  d'être  créée  au 
Collège  du  roi,  et  le  docteur  Guy  en  a'  été 


nommé  professeur.  Cet  exemple  parait  devoir 
être  imité  pour  les  autres  Écoles  de  la  métro- 
pole ang  laiise. 

—  Un  progrès  fensible  s'est  réalisé  en  1869 
dans  le  personnel  de  rAssociation  tnédicale 
britannique:  li%3  membres  nouveaux  s'y  sont 
•grégés,  ce  qui,  en  défalquant  76  décès,  en 
élève  le  nombre  total  à  4,066,  pour  1870. 

—  Lafédération  médicale  belge  progresse  éga- 
lement, malgré  la  sécession  des  Sociétés  de 
Nivelles  et  de  Liège  ;  elle  ne  compte  pas  moins 
de  Su  Sociétés  agrégées  et  900  membres  avec 
un  capital  de  plus  de  i 20,000  francs.  Ce  sont 
là  autant  de  preuves  que  l'Association  médi- 
cale est  un  des  besoins  du  moment.  —  T. 

CoBMrratlon  de*  oeofs.  —  L'huile  vé- 
gétale, et  surtout  celle  de  lin,  simplement 
frottée  sur  l'œuf,  en  empêche  Taltéralion  pen- 
dant longtemps.  CVst  un  mode  très-simpte  et 
très-efficace  de  conservation,  qui  parait  pré- 
férable à  tous  les  modes  précédemment  con- 
seillés et  pratiqués.  —  L'œuf,  enduit  d*huile 
de  lin,  n'a  perdu,  au  bout  de  trois  mois,  que 
2,16  pour  ^00,  et,  après  six  mois,  que  3,02 
pour  100  de  son  poids  primitif.  A  cette  der- 
nière date,  il  est  plein,  et  donne  l'odeur  et  le 
goût  de  l'œuf  parfaitement  sain.    Violetî'e. 

i.' 

Réeroiofle.— M.  le  docteur  Bourguet,  de 
Béziers. 

M.  le  docteur  Poiseuille,  membre  de  l'Aca- 
démie de  médecine. 

M.  le  docteur  John  Grant^  inspecteur  géii^éral 
des  hôpitaux  et  de  la  flotte,  chevalier  de  l'ordre 
du  Bain,  mort  à  Londres. 


>  ) 


Piilille«a»ii«  it«iivfl»lle». 


Étude  sur  la  elaMlllcAtlon/di^ssypht- 

lidM,  par  le  docteur  ScHWEicn,  ancien  in- 
terne des  hôpitaux  de  Paris.  —  1  vol.  in-8.  — 
Prix  :  1  fr.  75. 

lÊtttde  lor  la  coBlractnré  Intermit- 
Sente    des    ejctrémllée^    par    le    docteur 

P.  Laurk.  —  1  vol.  in-8  de  68  pages.  — 
Prix  :  1  fr.  50. 

iftSude  snr  le  tremblement  satuimla. 

par  le  docleur  Lafont,  ancien  interne  des  hô- 
pitaux de  Paris.  —  l  vol.  in-8.  —  Pria;;  2  fr. 

De  la  maladie  e^  f  éaéral,  par  le  dOC- 
teur  Arisiidè  Gulussi.  —  1  vol.  in-8  da-98  p. 
—  Prix  :  2  fr. 
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Be  1*  at^rtellté  lies  nowTean-nés  et 
B«jeHfl  de  la  combattre^  (Mur  le  doc* 
ienr  Gaureau»  médecin  du  bureau  de  bienfaî- 
MDee  du  V*  arrondittemeat.  -^  1  vol  iu^iS  de 
50  pages.  —  Prâ  ;  i  fr.  , 


Béeamé  d'auaioiale»  par  le  docteur 
Fort.—:  Uq  joli  volume  io-32»  avec  73Ggure8 
dans  le  texle.  —  Prit  :  5  fr. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delabaye>  libraire- 
éditeur^  place  de  rËcole-de-Médecine. 


^«•«■i 


IV*    VARlÉTÉSé 


Im  eoBverratlMi  et  de  l*anaélioratt«ii  dca  tIbs  par  rélectiiclté  , 


PAR  LE   PROFESSEUR    SGOUTTETEN  (i). 


An  mois  de  geptem)>re  i8ô8^  mon  ancien 
amiy  le  général  Marey-Mopge,  commandant 
alors  la  cinquième  division  militaire,  à  Metz^ 
De  raconta  Tévénement  Buivdint  :  Un  de  ses 
amîs^  grand  propriétaire  de  vignes  à  Digne, 
département  des  Basses-Alpes,  eut  sa  maison 
(lappée  par  la  foudre,  le  fluide  électrique  pé- 
nétra josqu^à  la  cave  et  y  brisa  plusieurs  ton* 
aeaax  remplis  de  vin  ;  le  liquide  épanché  se 
n&dit  dans  nne  petite  fosse  creusée  exprès 
4u8  le  aol  pour  recueillir  le  liquide  répandu 
pir  suite  d*aocldents.de  toute  nature.  Le  pro- 
priétaire croyant  son  vin  détérioré,  ne  le  ven- 
dît d^abord  que  10  centimes  le  litre  ;  mais, 
trois  mois  plus  tard,  ayant  eu  occasion  de  goû- 
ter ce  même  vin,  il  le  trouva  excellent  et  le 
fendit  60  centimes  le  litre. 

Gel  événement  avait  fortement  étonné  le 
propriétaire  ;  il  en  parla  avec  surprise  et  cha- 
kar  au  général  Marey-Monge  qui,  à  son  re- 
tsnrà  Blelz,  me  demanda  si  je  pouvais  expli- 
qocr  ee  phéi^omène  :  je  lui  répondis  que  je 
prtsamals  qu^on  devait  Tattribuer  aune  action 
âietriqae,  et  qu^on  pouvait  s'en  assurer  en 
firisant  des  expériences  directes. 

legénéral  adopta  cette  pensée  et  mit  aussitôt 
à  ma  disposition  sa  cave,  abondamment  pour- 
tas  de  vins  de  Bourgogne  dedUTérentes  quali- 
tés, étant  lui-même  propriétaire  de  l'excellent 
n  de  Pomard.  lies  expériences  furent  com- 
■sneées  presque  Immédiatement»  let  résultats 
faent  satisfaisants;  mais,  craignant  quelque 
de  dégustation  ou  de  manipulation, 


(1)  Mémoire  prétenté  A  l'Académie  des  sdeoces  de 
Ifefia^bMfiBt).  —  Séance  do  29  novembre  ISOO. 


voulant  surtout  éviter  les  doutes  et  la  critique, 
je  priai  le  général  de  m*adjoindre  M.  Bou- 
choUe,  ancien  élève  de  TÉcole  centrale  de 
Paris  et  physicien  distingué,  ainsi  que  M.  Vi- 
^ottîy  alors  capitaine  d'artillerie  et  savant 
électricien. 

Les  expériences  furent  faites  sur  des  vins  de 
différentes  qualités  et  prolongées  pendant  un 
mois,  en  examinant,  à  intervalles  rapprochés, 
lés  effets  produits. 

Les  résultats  furent  satisfaisants;  les  vins 
durs  et  presque  inbuvables  furent  transformés 
en  vins  moelleux  et  très-agréables,  tous  furent 
sensiblement  améliorés. 

Le  hasard  donna  à  M.  Bouchotte  nn  résultat 
curieux  :  il  avait  dans  sa  cave  un  tonneau  de 
vin  rou^e  de  Moselle,  de  médiocre  qualité;  il 
Téleclrisa  pendant  un  mois,  puis  Toublia  ;  cette 
petite  affaire  lui  revint  un  jour  à  la  mémoire 
et  il  dit  à  son  tonnelier  de  mettre  ce  vin  en 
bouteilles,  Tavertissant  que  c'est  un  vin  de 
qualité  inférieure  ;  le  tonnelier,  selon  les  us  et 
coutumes  de  la  corporation,  commença  son 
travail  par  la  dégustation,  il  trouva  le  vip  ex* 
cellent  ;  croyant  à  une  erreur  du  propriétaire, 
il  court  ravertir  que  le  tonneau  ne  cqptient 
pas  un  vin  médiocre  comme  il  Tavait  supposé, 
mais  bien  du  ran^  et* un  excellent  rancio; 
M.  Bouchotte  s'empresse  de  vérifier  le  fait  et 
il  trouve  en  effet  que  le  vin  électrisé  a  été  éton- 
namcnent  transformé  et  amélioré. 

Ces  faits  divers,  donnés  par  le  hasard  ou 
fournis'par  Tétude,  m*ayant  paru  dignes  d'at- 
tention, je  les  communiquai,  en  1866,  à  TAca- 
démie  impériale  des  sciences  de  Metz;  une 
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eommittion  fat  Dommée^  maii  diverses  circoDs« 
tances  ne  permirent  pas  de  donner  suite  aux 
recherches. 

Anjourd^hui  les  travaux  de  M.  Pastenr 
provoquent  des  discussions  qui -excitent  vive- 
ment les  esprits;  le  moment  me  paraît  donc 
venu  de  rappeler  les  effets  produits  sur  les 
vins  par  Télectricitô  employée  sous  forme  de 
courant,  et^  dans  Tlntérét  public,  je  soumets 
les  faits  acquis  au  jugement  du  premier  corps 
savant  de  la  France^  désirant  en  outre  que  la 
publicité  provoque  de  nombreuses  expériences 
qui  permettront  d'appréder  pronptement  la 
valeur  du  procédé  proposé. 

D*un  autre  côté^  je  viens  d'instituer  moi* 
même  une  commission  composée  de  proprié- 
taires viticulteurs,  de  dégustateurs^  de  chimis- 
tes et  physiciens;  des  proeès-verbaux  seront 
rédigés  et  publiés  avec  la  plus  scrupuleuse 
exactitude,  quel  que  soit  le  résultat. 

Le  procédé  opératoire  est  fort  simple  ;  il 
suffit  d'établtf  une  pile  destinée  à  fournir  le 
courant  électrique  qui  doit  agir  sur  le  vin.  Il  y 
a  deux  espèces  de  piles  généralement  mises 
en  usage  :  celle  de  Daniell>  au  sulfate  de  cui* 
vre,  et  celle  de  Bunzen,  à  Tacîde  azotique.  Je 
ne  les  décrirai  pas;  on  trouve  dans  les  livres 
de  physique  tous  les  détails  concernant  leur 
construction  ;  d'ailleurs^  aujourd'hui,  il  n^est 
pas  de  village  huportant,  possédant  une  sta- 
tion télégraphique,  où  ne  se  trouve  un  em- 
ployé capable  de  donner  sur  ce  sujet  tous  les 
détîdls  nécessaires. 

Yoici  maintenant  rôpération  en  activité  : 
les  éléments  qui  la  composent  sont  en  plus 
ou  moins  grand  nombre,  selon  la  quantité  de 
vin  sur  laquelle  on  veut  agir  à  la  fois  :  si  on 
n*opére  que  sur  un  litre,  un  seul  élément 
suffit;  si  c'est  sur  cent,  il  en  faut  trois  ou 
quatre,  selon  la  dimension  ieâ  vases. 

Les  fils  conducteurs  peuvent  être  en  laiton, 
mais  ils  doivent  toujours  être  terminés  par  un 
fil  en  platine,  auquel  est  suspendu  un  élec- 
trode de  même  înétaU 

Ces  deux  électrodes  vont  plonger  dans  le 
même  vase  contenant  le  vin,  ce  qui  permet  au 
fluide  électrique,  échappé  du  pôle  positif  de  la 
pile,  d'y  rentrer  par  le  pôle  négatif,  formant 
ainsi  un  circuit  constamment  en  activité  si  la 
pile  est  convenablement  aUmentée. 


Leis  choses  marcheront  ainsi  tant  qu^on  le 
jugera  utile  ;  une  pile  de  DaHlell  peut  marcher 
un  ou  deux  joivs,  et  même  plus,  sans  qu'on 
ait  besoin  de  s*en  occuper. 

Si  on  opère  sur  des  vms  nouveaux  ou  très- 
acides,  il  sera  avantageux  de  plonger  l'élec- 
trode positif  dans  un  vase  poreux  contenant 
une  dissolution  alcaline,  formée  d'un  gramme 
de  soude  ou  de  potasse  dans  dix  grammes 
d'eau,  et  dans  des  proportions  suffisantes  pour 
rempUf  le  vase  poreux  aux  trois  quarts  ;  fl 
faudra  aussi  prendre  la  précaution  de  ne  jamais 
remidir  suffisamment  le  vase  pour  s'exposer  à 
laisser  tomber  quelques  gouttes  du  Uqulde  al- 
calin dans  le  vin. 

La  science  explique  facilement  les  faits  qui 
viennent  d'être  exposés  ;  elle  nous  enseigoe 
que  le  calorique  et  rélectricité  ne  sont  qae 
deux  manifestations  différentes  d'une  seule  et 
même  force;  le  calorique  et  l'électricité,  opé- 
rant de  la'  même  manière,  doivent  donc  don- 
ner des  résultats  identiques  ;  c'est  ce  qui  a 
lieu,  en  effet. 

On  peut  objecter  que  le  courant  électrique 
peut  décomposer  le  liquide;  cela  n'est  mi 
que  pour  les  faibles  parties  qui  touchent  les 
électrodes;  l'oxygène  de  l'eau  se  porte  au 
pôle  positif  et  l'hydrogène  au  pôle  négatif; 
mais  cela  est  dans  de  si  faibles  proportions 
qu*on  ne  le  remarque  pas  pendant  la  durée  de 
Topération  ;  d'ailleurs,  combien  une  pile  de 
Bunzeo,  composée  de  deux  éléments  de 
moyenne  force,  peut-elle  décomposer  d'eau 
en  une  heure  î  Les  physiciens  les  plus  habiles 
nous  répondent  quatre  grammes  et  demi.  Telle 
est  la  perte  de  liquide  à  laquelle  on  peut'  être 
exposé,  mais  c'est  là  un  maximum  qu'on  n'at- 
teint que  dans  les  laboratoires  les  plus  habile- 
ment dirigés  ;  la  perte  par  le  chattffhge  est 
évidemment  plus  considérable* 

Les  avantages  du  procédé  par*  rélectricité 
sur  celui  parie  chauffage  sont  fort  nombreux  : 
on  peut  opérer  sur  place,  on  peut  agir  sur  de 
grandes  quantités  à  la  fois,  sur  tous  les  ton- 
neaux d'Une  même  cave  en  même  temps;  on 
n'est  point  exposé  à  la  casse  du  verre  ;  le  vin 
ne  peut  jamais  être  altéré  ou  perdu  par  une 
maladresse;  si,  par  négligence,  Topératlon 
de  la  pile  est  suspendue,  elté  peut  être  reprise 
sans  exposer  le  vin  à  aucune  détérioration.  ' 
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M.    CHRONIQUE  DE  LA  QUINZAmS. 


L*Àcadémîe  de  médecine  a  teoq,  le  11  jan- 
lîer,  sa  séance  publique  annuelle,  qu'on  pour- 
rail  appeler  une  séance  d'étrennes.  Il  y  en  a 
eu  un  peu  pour  tout  le  monde,  et  beaucoup 
quin^y  pouvaient  avoir  aucune  prétention^ 
de  simples  médecins  praticiens,  ont  reçu  une 
gracieuse  invitation  à  cette  solennité.  Malheu- 
reusement^ à  cause,  sans  doute,  des  embarras 
habituels  de  la  poste  au  commencement  de 
Fannée,  plusieurs  ont  reçu  leur  carie  d'entrée 
juste  le  lendemain  de  la  fête.  L'intention  n'en 
a  pas  été  moins  louable^  et  FAcadémie  sera 
probablement  mieui  servie  une  autre  année, 
surtout  si  elle  ne  fait  pas  concorder  sa  séance 
publique  avec  le  commencement  d^  janvier. 

Le  morceau  capital  de  la  séance  a  été  l'éloge 
de  Trousseau»  par  iL  'Béclard,  le  secrétaire 
annuel. 

La  lâche  de  l'orateur  était  difficile.  Un  In- 
teivalle  de  quelques  semaines  seulement  nous 
atfêxali  de  la  séance  de  la  rentrée  de  la  Fâ- 
cnllé,  où  M.  Lasègue  avait  déjà  lu  l'éloge  du 
naître,  aou  maître  k  lui  (i).  ICalgré  le  désa- 
vaotagB  de  ce  xapprocbemeat  des  dates, 
IL  Béclard  a  su  intéresser  au  plus  haut  degré 
sou  andiloire,  et  eu  a  été  récompensé  par  des 
applaudissementB  qui  lui  ont  é(é;0iurtout  pro- 
ijiguéf  par  Ifi  partie  féminine  de  rauditolre, 

(t)  No«is  aTOos  inséré  cet  £k>gt  dans  let  derniers  ira- 
defanaée. 


qui  comptait  des  cœurs  personnellement  re- 
connaissants. Les  amis  de  Trousseau  repro- 
chent à  l'orateur  qui  s'est,  d*ailleurs,  surpassé 
lui-même,  de  s'être  en  quelque  sorte  plus  fait 
valoir  que  son  sujet.  Mais  qu'y  faire? Les  qua- 
lités du  maître,  tout  éminentes  qu'on  les  ait 
reconnues,  étaient  cependant  de  celles  qui 
meurent  avec  ceux  qui  les  possèdent^  parce 
que  les  contemporains  peuvent  seuls  en  pro- 
fiter. C'est  ce  que  Torateur  a  probablement 
voulu  exprimer  par  ces  paroles  qui  ont  blessé 
les  amis  de  Tiliustre  professeur  :  «Les  hommes 
comme  Trousseau  sont,  de  leur  vivant,  plus 
utiles  peut-^tre  que  les  autres;  mais  la  mort 
leur  enlève  davantage. 

c  Après  le  naufrage  des  doctrines  et  des 
systèmes,  retremper  notre  science  aux  sour- 
ces de  la  médecine  traditionnelle,  tel  était  le 
premier  besoin.  Cette  œuvre,  à  laquelle 
M.  Trousseau  a  consacré  la  première  part  de 
sa  vie,  est  devenue  moios  pressante.  Déjà  des 
lueurs  nouvelles  se  montrent  à  l'horizon.  Le 
souffle  de  Fesprit  moderne  a  dissipé  )le  déci- 


sives*.•  » 


Écoutons  notre  confrère,  le  docteur  Cabaret 
de  SalAt-Malo,  nous  raconter  comment  le 
seeptre  de  Tobstétri^  est  passé  des  femmes 
aux  hommes. 

«  Clément dntauhasardsà  vogue  et  son  crédit  : 
«Il  ettrichlt  moins  l'art  que  l'art  ne  renrichit; 
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<  Accoucheur  de  Lals^  eu  dépit  de  Luciae^ 
«  GlémeotGt fortune  où  raaintamant  se  ruine.» 
(La  Combe»  Luciniade,  chant  septième.) 

En  France»  pendant  le  moyen  Âge,  Part  des 
accouchements  est  resté  constamment  entre 
les  mains  des  femmes.  Les  chroniques  du  temps 
ne  citent  pas  un  seul  accoucheur  titré  et  accré- 
dité près  des  reines  de  France  dont  plusieurs 
se  se  iîrent  pas  faute  de  propager  leur  lignée. 
Si  véritablement  les  hommes  se  fussent  livrés 
à  la  pratique  des  accouchAnents^  ils  n*eussent 
point  manqué  d*étre  appelés  en  cour  et  encore 
moins  de  se  faire  valoir  aux  yeux  deshistorio- 
graphes.  La  reine  Blanche^  qui  eut  plusieurs 
enfants,  Isabeau  de  Bavière,  qui  en  mit  neuf  au 
monde^  Catherine  de  Médicis.  qui  ne  fut  point 
stérile,  par  la  science  de  Fernel^  enfln  Marie 
de  Médicis^  qui  assiira  la  postérité  des  Bour- 
bons, n'eurent  jamais  que  des  sages-femmes  à 
leurs  couches.  Quelquefois  cependant  les  mé- 
decins et  les  chirurgiens  étaient  consultés  dans 
les  cas  graves,  ou  plutôt  les  grandes  dames 
les  adjoignaient  aux  sages-femmes,  comme 
conseils^  mais  jamais  comme  praticiens.  D'A.- 
libon  et  Larivière  se  disputèrent  Thonneur 
d'être  admis  de  préférence  près  de  la  belle  Ga- 
brielle  lorsqu'elle  devint  mère;  celui-ci  l'em- 
porta et  le  premier  en  mourut  de  chagrin.  Ma- 
rie de  Médicis  n'eut  que  des  sages-femmes^  les 
dames  Dupuis  et  Louise  Bourgeois. 

La  Rivière,  Dulaurens,  Hérouard,  Gnide  et 
Guillemeau  furent  présents  à  toutes  les  cou- 
ches de  cette  reine  ;  mais  leur  assistance  fut 
toujours  passive. 

Il  ne  fallait  rien  moins  qu'une  circonstance 
toute  particulière»  une  intrigue  de  cour,  pour 
opérer  une  révolution  dans  cette  partie  de.  la 
médecine.  Tout  le  monde  sait  que  mademoi- 
selle de  La  Yallière  fut  la  première  femme  qui 
souffrit  le  ministère  d'un  homme  accoucheur  ; 
cet  homme,  choisi  par  son  royal  amaQi,  fut  Ju- 
lien Clément. 

C'est  à  la  faiblesse  d*nne  femme  et  à  la  mys- 
térieuse galanterie  de  Louis  X(V  qu'on  doit  le 
premier  exemple  de  Tinlervertissement  de  cet 
usage.  Julien  Glémen|,  ne  a^  doutait  pas  que 
ion  ministère  créerait  dans  le  langage  un  mot 
nouveau,  dans  (a  société  un  nouvel  état,  et 
que»  plus  d'un  siècle  après,  ses  fonctions  cUn- 
destines  [fourniraient  à  La  Combe  un  texte  à  la 
plus  mordante  satire^  qui  porta  le  noimde  Ah- 


ciniade,  poème  étincelant  de  verve  et  de  fran- 
chise, que  toutes  les  sages-femmes  devraient 
apprendre  par  cœur,  à  l'exception  du  passage 
qui  se  rapporte  à  la  mémoire  de  Louis  XIV,  la- 
quelle s*y  trouve  trop  gravement  offensée. 

c  C'était  un  soir  du  mois  de  mars  ;  l'air  était 
froid,  le  ciel  chargé  de  nuages  ;  Clément  ve- 
nait de  rentrer,  fatigué  d'avoir  couru  toute  la 
journée  à  travers  les  rues  boueuses  de  Paris. 
Déjà  il  avait  quitté  sa  perruque  et  il  allait  se 
mettre  à  table  pour  souper,  quand^  un  carrosse 
fort  simple,  sans  chiffre  ni  armoiries,  s'arrêta 
devant  sa  porte,  et  une  dame,  enveloppée  dans 
une  mante  de  velours,  dont  le  capuchon  était 
baissé  sur  son  visage,  le  Gt  prier,  par  son  va- 
let, de  vouloir  bien  se  rendre  avec  elle  et  sans 
retard,  auprès  d'une  femme  en  mal  d'enfant. 
Clément,  toujours  aux  ordres  de  sa  clientèle» 
laissant  là  son  souper,  passant  son  habit  à  la 
hâte,  reprenant  sa  perruque,  son  chapeau  et 
sa  canne,  se  laisse  conduire.  La  course  fut 
longue,  mais  rapide  ;  sobre  de  queslionSi  se* 
son  son  habitude  discrète,  Clément,  malgré 
l'obscurité  de  la  nuit,  a  reconnu  les  premières 
maisons  de  Versailles,  lorsqu'on  l'introduit,  les 
yeux  bandés,  dans  un  appartement  où  toutes 
les  bougies  se  trouvaient  éteintes  quand  on  lui 
ôta  son  bandeau.  A  l'air  tiède  et  embaumé  de 
la  chambre,  [aux  tapis  moelleux,  aux  riches 
courtines  du  lit  sur  lequel  il  promenait  ses 
mains,  Clément  devine  qu'il  e^t  chez  une  dame 
d'un  haut  rang.  Cinq  minutes  s'écoulent,  et 
tout  à  coup  une  voix  d'homme,  qui  fait  d'évi- 
dents efforts  pour  dissimuler  son  timbre  nata* 
rel,  sort  de  la  ruelle,  et  dit  à  Paccoa- 
cheur  :  «  Reprenez  vos  esprits  et  soyez 
prêt  à  agir.  —  J'ai  tout  le  calme  qui  convient 
à  mes  fonctions,  répond  Clément;  mais^ 
comme  il  est  essentiel  que  je  possède  tou-> 
tes  mes  forces,  je  dois  faire  observer  que^ 
dans  mon  empressement,  je  n'ai  pas  pris  le 
temps  de  souper.  »'  Le  personnage  caché  dans 
Talcôve  se  montre  alors,  ouvre  une  armoire 
masquée  par  une  tapisserie  et  en  tire  une  col- 
lation qu'il  sert  lui-même  à  Taceoucheur,  qui 
s^est  assis  et  qui  se  laisse  aussi  verser  un  grand 
verre  de  pétillant  Champagne.  — -  Avant  de  le 
vider,  ayant  retrouvé  toute  sa  bonne  humeur 
artésienne  t  «  .Me  permettez-vous,  dit-il,  de  vous 
inviter  à  boire  avec  moi  4  la  santé  de  la  com- 
mère du  nouveau  chrétien  que  nous  allons 
mettre  au  monde?»  Le  personnage  sourit  et  ao- 
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ceple  sans  la  moindre  Gerté,  qaoiqu*à  Paccent 
narquois  de  Taccoucheur  il  voit  bien  quMl  est 
reconnn.  Grêlait  le  roi  lui-même  chez  made- 
moiseile  de  La  Vallière.  En  ce  moment,  un  cri 
alga  interrompt  le  colloque  :  Clément  se  rap- 
procbe  du  lit  et  entre  en  fonctions.  «  Que  tout 
le  monde  se  rassure,  dlt-îU  je  réponds  d^une 
heoreuse  délivrance.  »  Au  bout  d*une  heure, 
en  eifet,  Taccouchée  avait  donné  le  jour  à 
Iioois- Auguste  de  Bourbon^  qui  mourut  le 
15  Juillet  1668,  sans  avoir  été  légitimé. 

«  dément  ayant  déclaré  alors  qu'il  avait  be- 
soin d'une  lumière»  le  roi^  après  avoir  cou- 
vert d'un  voile  le  visage  de  la  marquise^  dispa- 
rat  de  nouveau  derrière  les  rideaux  où  il  resta 
jusqu'après  le  départ  du  chirurgien.  » 

C'est  ainsi  que  Taventure,  qui  fit  de  Clément 
raccoucbeur  à  la  mode,  est  racontée  par 
M.  L.  Gueidon  (i)^  dans  le  travail  duquel  j'ai 
largement  puisé.  Après  avoir  mentionné  la  pen- 
sion de  deux  mille  écus,  donnée  par  Louis  XIV 
à  Clément^  et  les  lettres  de  noblesse  qui  Ini  fu- 
rent envoyées,  M.  Jacquemin  ajoute  que  ces 
lettres  prouvent  h  la  fois  qu'aux  yeux  du  mo- 
narque si  digne  du  grand  siècle  auquel  il  a 
donné  son  nom,  le  mérite,  de  quelque  genre 
qu'il  fûl^  était  le  titre  le  plus  sûr  pour  arriver 
à  tont,  et  qu'il  voulait  que  ses  faveurs  mêmes 
proRlassent  à  ses  sujet?.  Une  clause  portait 
que  Clément  ne  pourrait  jamais  abandonner 
b  pratique  de  son  art,  ni  refuser  des  se- 
cours et  des  conseils  à  qui  les  réclamerait. 


*  * 


Terminons  par  une  facétie  pharmaceutique. 

Les  royautés  sont  en  baisse  ,  leurs  privilè- 
ges coûtent  trop  cher  ;  c'est  à  qui  n'aura  pas 
la  lève  ;  les  parts  du  g&leau  des  rois  faites, 
chacun  s'efforce  de  dissUnuler  sa  royauté,  et 
an  besoin  avale  la  fève. 

Un  noble  amphitryon  avait  prévu  le  cas;  il 
inlroduîsit  dans  le  gâteau  une  bonne  dose  de 
résine  de  icammonée^  bien  enrobée.  Gomme  il 
Tavait  pensé,  la  fève  est  avalée  ;  moins  d'une 
demi-heure  après,  avant  la  fin  du  repas,  le  con- 
vive hypocrite,  avare  et  glouton,  est  saisi  par 
des  eoliqoes  violentes  ;  il  sort  de  la  salle  à 


(1}  htPfMtarque  provenu,  édiié  I  MarseUle,  ptf 
H.  Alexandre  Gueidon,  qui  est  Justement  fler  d'élever  ce 
it  aux  iUoftratiou  méridioiialetO, 


manger;  les  gens  lui  indiquent  l'endroit.... 
L'amphitryon  dit  alors  aux'convives  :  «  Conoipre- 
nez-vous?  le  mystère  est  dévoilé;  c'est  lui  qui 
a  avalé  la  fève.  »  Cette  révélation  fut  la  gaieté 
de  la  soirée. 

D'  Ollivier. 


OBSTÉTRIQUE* 


n.  De  la  peraiataace  de  la  membrane 
hymen  après  le  coït  et  an  moment 
de  l'aceonehemeut.  E<a  persl«tnnee 
de  cette  membrane  pent  peitdant 
la  irroftaeiMe  Induire  en  erreur  ton- 
ehant  Tétat  de  la  personne  Tisllée 
et  être  une  canse  de  dystoele  an 
moment  de  l'acconehement. 

La  membrane  hymen  est  une  duplicature 
de  la  muqueuse  vaginale,  et  sert  à  séparer  la 
vulve  du  vagin.  Cette  membrane  est  tantôt 
simplement  formée  par  l'adossement  de  deux 
feuillets  de  la  muqueuse  liés  entre  eux  par  un 
peu  de  tissu  cellulaire,  dans  lequel  rampent 
quelques  artérioles  et  quelques  veinules;  elle 
est  alors  trè^-mince  et  très-fragile.  Tantôt,  au 
contraire,  en  outre  du  tissu  cellulaire  et  des 
vaisseaux,  on  trouve  entre  les  deux  feuillets 
ronqueux  une  couche  de  tissu  dartolque,  peut- 
être  même  musculeux,  ce  qui  la  rend  très- 
épaisse  et  très-résistante. 

Cette  membrane  présente  plusieurs  formes: 

l''  Sa  forme  la  plus  ordinaire  est  celle  d'un 
criMssant  dont  la  demi-circojaférence  externe, 
qui  est  la  plus  épaisse  et  par  conséquent  la 
plus  résistante,  adhère  à  la  paroi  du  vagin; 
tandis  que  sa  demi-circonférence  interne, 
correspondante  à  la  lumière  du  vagin^  formée 
seulement  par  la  duplicature  de  la  muqueuse, 
est  libre,  très-mince  et  souvent  festonnée; 
tantôt  cette  membrane  semi-lunaire  est  à  peine 
saillante  et  ne  diminue  que  de  fort  peu  l'ori- 
fice vaginal;  tantôt,  au  contraire,  el  le  a  une  asaez 
grande  hauteur  et  la  portion  de  l'orifice  vagi- 
nal qu'elle  laisse  libre  au- dessons  du  méa<  uri^ 
naire  est  très-petite. 

2*  Au  Ueu  d'avoir  la  forme  d*on  croissant^ 
tette  membrane  hymen  est  souvent  annulaire 
et  sa  dreooféreiiee  etterne  adhère  à  toute  \% 
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circonférence  interne  du  vagin.  Gomme  dans 
la  forme  précédente,  tantôt  cette  membrane 
fait  peu  de  saillie  et  Torifice  du  yagin  est 
assez  large ,  tantôt  elle  a  une  largeur  relati- 
vement considérable  et  bouche  presque  tota- 
lement l'orifice  du  vagin  ^  ne  laissant  qu'une 
très-petite  ouverture  à  la  partie  supérieure  de 
cet  orifice. 

3°  Dans  quelques  cas  plus  rares  la  mem- 
brane hymen  se  présente  sous  la  forme  d'une 
bandelette  transversale  plus  ou  moins  large 
et  plus  ou  meins  épaisse  (  celles  que  j'ai  ob- 
servées étaient  toutes  très-épaisses)»  adhérente 
aux  deux  côtés  du  vagin  où  elle  s'insère  en 
s'élargissant.  Cette  disposition  de  la  mem- 
brane hymen  donne  au  vagin  deux  orifices 
arrondis  ou  plutôt  ovalaires  et  superposés. 
L'un  de  ces  orifices  est  au-dessous  du  méat 
urinaire  et  Tautre  au-dessus  de  la  fosse  navi- 
culaire.  ^ 

/i°  Quelquefois  la  bandelette  qui  constitue 
rhymen,  au  lieu  d'être  placée  horizontale- 
ment^ est  perpendiculaire,  et,  partant  delà  par- 
tie antérieure  du  vagin ,  un  peu  en  arrière  du 
méat  urinaire,  vient  adhérer  à  la  partie  pos- 
térieure de  la  fosse  naviculaire.  Dans  cette 
forme  deux  orifices  ovalaires  d'avant  en  ar- 
rière se  remarquent  l'un  à  droite  et  l'autre  à 
gauche  de  celte  colonne  médiane.  Dans  cette 
forme  comme  dans  la  précédente,  cette  ban- 
delette est  épaisse  et  s'implante,  en  s'élargia- 
sant^  aux  parois  du  vagin. 

b^  On  a  vi  la  membrane  hymen  être  cans- 
tituée  par  une  cloison  complète^  mais  fenêlrée 
de  plusieurs  petites  ouvertures  par  lesquelles 
lé  sang  des  règles  et  les  mucosités  uléro-va- 
ginales  s'écoulent. 

6*  Enfin^  dans  quelques  cas  fort  rares»  la 
membrane  hymen  forme  un  diaphragme  com- 
plet sans  aucune  ouverture.  Il  y  a  dans  ce  cas 
rétention  des  fleurs  blanches,  conune  j'en  ai 
vu  un  exemple  chex  une  trè8*jeuao  fille  que 
je  fus  obligé  d'opérer,  et  plus  tard  rétention 
des  règles  :  ce  qui  expofe  la  jeune  fille  à  de 
très-graves  accidents,  si  une  opération,  l'inci* 
sIoD  crnèiale  de  cette  membrane  avec  résee* 
tied  des  lambeaux,  n*eit  pas  pratiquée  à 
temps. 

Dans  les  cinq  premières  formes  de  la  mem* 
t^ane  hymeft^  la  fécondation  est  possible  sans 
défloration.  Dans  la  sixièBe»  la  fécondation  est 
topossfble  avflttt  goe  Part  n'ait  pratiqué  une 


ouverture  à  cette  membrane  formant  un  dia- 
phragme complet  et  imperforé.  Lorsque  l'on 
est  obligé  de  pratiquer  à  celte  membrane  une 
ouverture  artificielle  soit  pour  l'écoulement 
des  mucosités  utéro-vaginales,  soit  pour  l'é- 
coulement des  règles,  il  faut  y  pratiquer  une 
incision  cruciale  et  réséquer  la  pointe  des  qua- 
tre lambeaux.  Si  l'on  néglige  la  résection  de  la 
pointe  des  lambeaux,  au  bout  d'un  certain 
temps  il  ne  reste  plus,  pour  orifice  vagioal^ 
qu'un  pertuis  insuffisant  pour  le  libre  écou- 
lement'du  sang  menstruel  9  les  lambeaux  s'é- 
tant  rapprochas  et  resoudés.  C'est  ce  que  j'ai 
constaté  chez  une  fille  opérée  à  l'Hôtel-Dieu 
de  Rennes,  par  feu  M.  le  docteur  Perrier.  Dix 
ans  après  son  opération,  cette  fille  est  venue 
me  consulter.  L'incision  cruciale  faite  à  la 
membrane  hymen,  sans  excision  des  lambeaux, 
s'était  refermée,  et  \)  n'en  persistait  qu'un  per- 
tuis qui  ne  permettait  pas  au  sang  menstruel 
de  s'écouler  facilement.  Le  sang  s'accumulait 
dans  le  >agio,  s'y  décomposait  et  s'écoulait 
pendant  quinze  jours  sous  la  forme  d'un  ichor 
extrêmement  fétide,  tandis  qu'avant  le  rétré- 
cissement de  l'orifice  artificiel  les  règles  cou- 
laient seulement  pendant  cinq  jours  et  sans' 
aucune  mauvaise  odeur. 
.  La  membrane  hymen  est  généralement  con- 
sidérée comme  le  signe  physique  de  la  virginité, 
et  cette  opinion  est,  le  plus  souvent,  vraie  y 
mais  il  y  a  de  nombreuses  exceptions  à  cette 
règle.  Une  foule  de  causes  indépendantes  de 
la  volonté  de  la  fille  et  autres  que  le  coït 
peuvent  déchirer  cette  membrane,  surtout  lors- 
qu'elle est  mince  et  très-déveJoppée.  Telles 
sont  :  un  coup,  une  chute,  une  ulcération, 
l'introduction  involontaire  dans  les  organe» 
génitaux  d'un  corps  dur«  tel  qu'un  morceau 
de  bois  plus  ou  moins  pointu,  sur  lequel  tom- 
be la  jeune  fille,  ou  une  corne  de  vache,, 
lorsque  celle-ci  en  porte  un  coup ,  dans  cette 
région.  J'ai  vu  ces  deux  cas};  j'ai  aussi  cons- 
taté la  déchirure  de  cette  membrane  par  l'in- 
troduction volontaire  d'un  étui,  d'un  fer  h 
gaufrer.  Enfin  l'on  a  dit  que  des  caillots  et  des- 
exfoliations"  dé  la  muqueuse  utérine  pou- 
vaient produire  cette  déchirure. 

Par  contre  beaucoup  de  femmes  qui  ont 
usé  et  même  quelquetois  abusé  du  coït  peur 
vent  présenter  cette  membrane  intacte. 

L'intégrité  de  cette  membrane  peut  étre^ 
lors  d'un  accouchement»  une  cause  de  djs- 
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locie.  La  persistance  de  la  meml)ran^  hymen 
chez  les  femmes  qui  ont  usé  du  coït  se  re- 
marque : 

i<>  Lorsque  la  demi-lune  que  cette  mem- 
brane forme  à  rentrée  du  vagin  a  peu  d'éten- 
due et  que  son  tissu  est  très-mou^  comme 
cela  a  lieu  chez  les  femmes  lencorrhélques  et 
pendant  Técoi^ement  des  règles.  Dans  ce  cas 
il  ne  se  fait  pas  de  fissure  à  son  timbe^  et  il 
n'y  a  pas  d'écoulement  de  sang.  Ilaller  savait 
que  le  premier  coït  pouvait  avoir  lieu  sans  ef- 
fosion  de  sang,  car  il  dit  :  In  universum  dé- 
bet pritna  venus  cruenta  esse.  Or  in  univer- 
sum ne  veut  dire  qu'en  général,  et  non  pas 
toujotirs,  comme  semper. 

2"  Lorsque  l'hymen,  quoique  très-prononcé, 
est  très-mou,  très-flasque,  il  se  laisse  alors  dé- 
primer et  ne  se  déchire  pas. 

3*  Lorsque  la  membrane  hymen  est  repré- 
sentée par  une  bande,  soit  transversale,  soit 
perpendiculaire,  si  le  coït  est  exercé  pendant 
récoulement  menstruel ,  cette  membrane  étant 
alors  plus  molle  et  plus  souple  que  pendant 
r/otervalle  des  règles,  il  y  a  encore  plus  de 
chances  qu'elle  ne  se  déchire  pas.  Dans  tous 
les  cas  il  est  cependant  nécessaire  que  le  pé- 
nis ne  soit  pas  très-volumineux. 

4<»  Enfin  i*on  a  vu  la  conception  s'effectuer 
avec  un  hymen  formant  un  diaphragme  com- 
plety  mais  percé  de  petits  trous  comme  une 
écumoîre.  Dans  cette  dernière  forme,  il  ne 
peut  y  avoir  de  véritable  coït,  mats  seule- 
ment des  tentatives  de  cet  acte. 

La  persistance  de  la  membrane  hymen 
après  le  coït  et  au  moment  de  Taccouche- 
ment  se  rencontre  le  plus  ordinairement  chez 
des  filles  qui  ont  à  peine  usé  du  coït,  et  qut 
souvent  n*ont  qu^imparfaitement  exécuté  cet 
acte.  Cependant  je  Taî  vu  persister  jusqu'à  Tac- 
eoachementchez  une  femme'inariée  (Obs.  1.), 
cftez  une  femme  mariée  devenue  fille  publi- 
bfjque  (Obs.  12),  et  même  chez  une  fille  ayant 
eu  antérieurement  un  avortement  embryon- 
naire (Obs.  2.]. 

La  présence  dé  la  membrane  hymen  no- 
tant pas  un  signe  infaillible  de  la  virginité  et 
de  Tétat  de  vacuKé,  ilimporte,  lorsque  n6u8 
lomiDes  chargés  d'eiatnfner  une  fille  où  Une 
femme  pour  coostâtér  son  état  de  grossesse  ou 
dé  vacnilé,de  ne  pas  neusconténter  de  la  présèn-^ 
cède  I»  meiiriMnci  hymen  poui*  cerlÉer  la  Va- 
cuité ;  car  rod  pouthrit  être  ttdutt  eh  enttet 


comme  cela  est  arrivé  pour  les  filles  des  ob- 
servations A  et  9. 

Notre  examen  doit,  en  outre  de  la  mem- 
brane hymen,  porter  sur  la  coloration  plus  ou 
moins  foncée  du  mamelon  et  de  son  auréole, 
ainsi  que  sur  le  développement  plus  ou  moins 
prononcé  de  ces  deux  parties;  car  la  colo.  aljun 
foncée  de  ces  deux  organes  est  un  signe  ra- 
lionel  de  la  grossesse  d'une  grande  valeur 
chez  les  primipares.  On  doit  aussi  examiner 
le  ventre,  car  la  ligne  plus  ou  moins  bruine 
qui  part  du  pubis  pour  gagner  l'omLilic  en 
suivant  la  'ligne  blanche  et  remontant  quel- 
quefois au-dessus  de  celte  cicatrice  en  la  con- 
tournant, est  encore,  chez  les  primipares,  un 
signe  rationnel  de  la  grossesse  auquel  j'atta- 
che  une  grande  valeur. 

Nous  devons  aussi  constater  la  présence 
ou  Tabsence  de  vergetures  au  ventre  et  aux 
seins,  quoique  c^s  vergetures  ne  se  montrent 
guère  qu*après  le  sixième  mois  de  la  grossesse. 

Nous  devons  aussi  examiner  le  veaire  et  y 
constater  la  présence  ou  l'absence  d'une  colo- 
ration violacée  qui  s'y  prononce  souvent  dès  le 
commencement  de  la  grossesse. 

Si  la  grossesse  peut  être  de  six  mois,  j'ab^ 
sencé  de  ces  signes  serait  une  probabilité  en 
faveur  de  la  vacuité. 

Nous  devons  aussi  pratiquer  le  toucher  ab- 
dominal pour  reconnaître  le  développement 
de  l'utérus  et  les  mouvements  actifs  du  fœtus 
sMlen  existe,  et  recourir  à  Tauscullation  afin 
de  constater  l'absence  ou  la  présence  des 
bruits  du  cœur  fœtal. 

Enfin,  si  nous  ne  pouvons,  par  cet  examen 
extérieur,  acquén>  la  certitude  d'une  gros- 
sesse ou  de  son  absence,  H  faut  pratiquer  lé 
toucher  vaginal  avec  toute  la  délicatesse  pos- 
sible, si  toutefois  là  fille  le  permet,  ce  qui 
n'arrive  pas  toujours.  J'ai  vu  une  fillé  près 
d'accoucher;  le  palper  abdominal  faisait  re-; 
connaître  les  contractions  Intermittentes  de 
^utérus;  cette  fille  niait  être  grosse  et  ne  me 
permit  pas  le  toucher  vaginal.  Il 'était  onze 
heures  du  matin,  et  à  dix  heures  du  soir  j'é- 
tais appelé  pour  recevoir  son  ènfaol."l/n6 
autre,  arrivée  au  terme  de  sa  grossesse»  diez 
laquelle  les  mouvements  actifs  du  ferlas  per« 
çus  au  travers  de  ses  vêtements  ne  laissaient 
aucun  dMte  sur  son  état  de  grossesse,  ne 
voulut  pas  jne  laisser  la  toucher,  et  niait  jus* 
qo*(i  ta  poBsibffité  d*OM  grw8e«ée. 
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La  peniitance  de  la  membrane  hymen  au 
moment  de  Tacconchement  a  été  conslatée  un 
grand  nombre  de  fois  et  a  été  signalée  par 
presque  tous  les  accoucheurs.  Cependant  je 
crois  qu'il  n'est  pas  sans  importance  de  rap- 
peler ce  fait  de  temps  en  temps  à  la  mémoire 
des  praticiens;  car  la  présence  de  celte  mem- 
brane est  une  cause  de  dystocie;  dyslode  lé- 
gère, il  est  vrai^  mais  qui  quelquefois  peut  em- 
barrasser les  jeuoes  accoucheurs. 

Je  crois  que,  dans  la  majorilé  des  cas,  il  est 
préférable  de  faire  la  section  de  cette  mem- 
brane au  moment  où  la  tète  du  fœtus  presse 
sur  elle,  que  de  la  laisser  se  déchirer  sponta- 
Bément  par  la  pression  de  la  tète  du  fœtus. 

En  seciionnant  celte  membrane  on  évite  à  la 
patiente  des  douleurs,  et  Ton  gsgoe  du  temps. 
De  plus,  on  sait  ce  que  Ton  coupe  et  jusqu*où 
Ton  coupe;  tandis  que,  quand cetle membrane 
se  déchire  par  les  seules  forces  de  la  nature, 
Ton  ne  sait  jamais  le  point  précis  où  s*arrèlera 
la  déchirure  ;  elle  peut  s'étendre  très-loin,  et 
peut-être  jusqu'au  périnée. 

La  section  se  fait  avec  un  bistouri  droit 
boulonné.  Dans  la  forme  circulaire  et  dans 
celle  en  croissant,  la  membrane  étant  prise 
avec  rindicaleur  et  le  pouce  de  la  main  gau- 
ehe,  on  la  coupe  de  son  limbe. vers  sa  base. 
SI  la  membrane  se  présente  sous  forme  de 
bandelette,  on  glisse  le  bistouri  à  plat  entre 
cette  bandelette  et  la  tète  du  fœtus,  puis,  ra- 
menant le  tranchant  du  bistouri  en  avant»  on 
coupe  cetle  bandelette  d'un  seul  coup. 

Je  me  suis  toiigours  servi  du  bistouri  pour 
pratiquer  cette  petite  opération  ;  mais  Ton 
peut  tout  aussi  bien  se  servir  de  ciseaux,  sur- 
tout de  ciseaux  coudés  ;  c'est  même  à  eui  que 
f  aurais  recours  si  j'avais  à  opérer  une  mem- 
brane hymen  présentant  la  forme  d'une  éeu- 
moire. 

Je  crois  qu'il  importe  de  ne  pu  pratiquer 
la  section  de  la  membrane  hymen  au  début 
du  travail,  et  de  ne  la  faire  qu'à  la  fin  lorsque 
la  tète  appuie  sur  cetle  membrane;  de  cette 
façon  on  rend  le  toucher  moins  douloureux 
que  û  l'on  avait  opéré  au  début. 

Daui  le  prochain  numéro  nous  terminerons 
eel  article  par  une  série  d'observations. 

A.  GODKPROT, 
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m.  IVévimlsrie  préeordlal«  avee  débili- 
té anémi«ne;  idées  tristes,  hypocondria- 
ques; insuffisance  des  moyens  ordinaires  ; 
guérison  par  Tapplication  méthodique  de 
l'hydrothérapie. 

Un  de  nos  savants  confrères  des  hôpitaux  de 
Paris,  M.  Xavier  Richard,  nous  a  adressé,  il  y 
a  quelque  temps,  un  officier  distingué  de  l'ar- 
mée dont  nous  allons  rapporter  l'histoire. 

D'un  tempéranient  lymphatique,  très-irrita- 
ble, M.  X...  a  toujours  joui  d'une  bonne  santé 
jusqu'à  l'âge  de  22  ans;  en  i8A3,  il  fut  traité 
pour  une  néphrite  par  M.  Martin  Selon  ;  ses 
uriufs  étaient  laiteuses,  et,  presque  aussitôt 
après  leur  émission  se  formait,  dans  leur  masse, 
une  sorte  de  nuage  qui  fit  supposer  qu'elles 
pouvaient  contenir  un  excès  d'albumine  »  pré- 
somption que  l'analyse  ne  confirma  pas. 

En  1854,  M.  X...,  nouvellement  marié»  fût 
envoyé  en  Afrique.  Il  eut  grand'peine  à  s'ao- 
coutumer  au  climat.  Un  jour,  allant  à  lâchasse, 
il  éprouva  dans  la  région  cardiaque  un  malaise 
considérable,  et,  depuis,  il  ne  put  supporter  les 
secousses  du  cheval  sans  porter  la  main  au 
cM  ;  il  lui  semblait  souvent  quil  perdait  con- 
naissance. Sangsues,  vésicatoires,  frictions 
avec  la  teinture  de  digitale,  rien  ne  put  dimi- 
nuer ses  souffrances. 

En  1856^  M.  X...  rentra  en  France.  Crai- 
gnant une  maladie  organique  du  cœur,  il  aile 
consulter  M.  Bonillaud.  Cette  appréhension 
était  vaine;  l'éminent  professeur  ne  constate 
qu'une  constitution  affaiblie  et  un  état  anémi- 
que pour  lesquels  il  conseilla  des  viandes  rô- 
ties, du  bon  vin,  le  lactate  de  fer  et  les  bains 
de  mer.  Sauf  ce  dernier  moyen,  la  prescrip- 
tion fut  suivie  avec  exactitude  ;  il  en  résulte 
une  amélioration  sensible,  mais  malheureuse- 
ment passagère. 

Sur  ces  entrefaites,  M.  X...  fiit  désignéponr 
la  campagne  d'Italie.  La  vie  des  camps  eon« 
tribna  encore  à  augmenter  le  mal,  et,  pour 
comble  d'Infortune,  une  très-grave  bleasmre 
reçue  au  bras,  ea  le  contraigneat  à  ma  dièle 
sévtee.  smena  une  déUI{(4  profsnds. 
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Rentré  en  France,  M.  X...  alla  retrouver 
H.  Bonillaudy  qai  lai  prescrivit  le  même  trai- 
tement. Le  racoès,  cette  fois,  ne  répondit  pas 
à  ion  attente  ;  et,  plein  d'appréhension  pour 
sa  santé  non  moins  que  pour  son  avenir,  il 
partit  à  Montpellier  pour  consulter  M.  le  pro- 
fweur  Bouisson.  Seulement,  soit  impossibilité 
on  défiance  hypocondriaque  (ce  malade  ne  s*ex* 
plique  pas  nettement  à  ce  sujet),  Tordonnance 
du  célèbre  chirurgien  ne  fut  point  exécutée  : 
^est  alors  que  M.  X...  fut  mis  en  rapport  avec 
nn  médecin  homœopathe,  M.  Parceval.  Ce 
dernier  comprit  que,  dans  ces  sortes  d*afTec- 
tioBs,  rhydrothérapie  est  la  seule  thérapeuti- 
que rationnelle.  Aussi  conseilla-t-il  au  malade 
de  s^envelopper  le  corps  d*un  drap  mouillé  et 
de  se  faire  ensuite  frictionner  fortement.  Ce 
procédé  est  simple  sans  doute,  le  malade  néan- 
moins remploya  pendant  un  an  et  en  obtint 
un  grand  soulagement. 

Ce  n'était  pas  la  guérison.  M.  X...  retomba 
plus  que  jamais  daus  ses  idées  noires  ;  Talté- 
ratioo  de  son  cœur  est  son  éternel  tourment. 
fî  revient  à  Paris  et  consulte  notre  excellent 
ami  M.  le  docteur  X.  Richard ,  qui ,  après 
avoir,  comme  ses  confrères,  essayé  vainement 
les  toniques  et  les  amers,  quassia  amara,  sirop 
de  gentiane,  fer  réduit  par  l'hydrogène,  etc., 
crut  devoir  en  venir  à  la  méthode  hydrothéra- 
pique. 

État  du  malade  à  son  entrée  dans 
notre  établissement  hydrothérapique.  — 
Tempérament  lymphatique,  très-h-ritable,  sen- 
sation de  défaillance,  douleurs  précordiales, 
digestions  mauvaises,  nuits  agitées,  pollutions 
fr^uentes,  douleur  de  tête  presque  constante, 
sortont  à  la  nuque,  facultés  viriles  Irès-amoin* 
dries,  volupté  nulle,  inappétence  à  peu  près 
complète,  craintes  imaginaires,  perspectives 
de  mort* 

Traitement,  —  Le  2/ii  décembre  1862,  con- 
trairement  à  nos  habitudes  et  sur  les  instances 
du  malade,  familier,  disait-il,  avec  le  contact 
du  froid,  nous  commençons  par  la  douche  en 
CTOsoir  promenée  sur  tout  le  corps,  avec  de 
Fean  à  iO  degrés.  Cette  douche,  bien  que  fai- 
ble, caoseune  impression  si  pénible  que  le  pa- 
tient se  sauve  en  criadt  qu'on  ne  Ty  prendrait 
pins.  Dans  sa  pens^,  nous  lui  avions  infligé 
non  un  traitement,  mais  une  torture*  Vaincu 


cependant  par  nos  observations  réitérées,  il 
consent  à  renouveler  l'épreuve  dans  la  soirée. 
Mais  sa  répugnance  persiste,  et  il  nous  quitte 
définitivement  dans  la  conviction  que  la  mé- 
dication à  Teau  froide  serait  insuffisante  pour 
combattre  son  affection. 

Devant  une  volonté  aussi  absolue,  nous  dû- 
mes renoncer  à  convertir  notre  malade;  seu- 
lement nous  lui  donnons  le  conseil  :  i"*  de  re- 
voir M.  Richard  ;  2^  pendant  dix  jours,  défaire 
quotidiennement  deux  lotions  générales,  d'a- 
bord avec  de  l'eau  dégourdie,  puis  froide.  No- 
tre avis  fut  suivi,  et,  au  bout  du  temps  pres- 
crit, nous  fûmes  assez  surpris  de  revoir  M.  X... 
parfaitement  décidé  à  se  soumettre  à  l'hydro- 
thérapie. 

Du  2  janvier  au  12,  matin  et  soir,  nous  pro- 
menons indistinctement  sur  tout  le  corps  une 
douche  en  arrosoir  avec  de  l'eau  à  10  degrés 
pendant  deux  minutes.  M.  X...  est  moins  souf- 
frant. Le  13  nous  remplaçons  Tarrosoir  par  le 
jet  que  nous  faisons  précéder  d'une  douche  en 
pluie  de  dix  secondes  ;  la  douche  en  jet  est 
dirigée  plus  particulièrement  sur  le  creux  de 
l'estomac  et  l'épine  dorsale;  sa  dorée  n'excède 
pas  trois  minutes.  Le  20,  amélioration  mar- 
quée. Les  nuits  cependant  sont  toujours  agi- 
tées; dans  celle  du  20,  M.  X...  a  deux  pertes 
qui  le  contrarient  beaucoup,  les  urines  sont 
un  peu  laiteuses,  douleurs  de  tête  moins  opi- 
niâtres. 

M.  X...  désespère  de  guérh*.  Nous  modifions 
notre  traitement  pour  le  matin  seulement  en 
donnant  alors  un  bain  de  siège  à  eau  courante 
de  deux  minutes,  suivi  d'une  piscine  de  durée 
égale.  Le  4  février,  mieux  général,  digestions 
bonnes,  selles  régulières,  la  tête  semble  dé- 
barrassée, travail  plus  facile;  les  appétits  vé- 
nériens seuls  ne  se  font  pas  sentir. 

lie  1*'  mars,  pollutions  nocturnes  ;  le  matin, 
la  piscine  est  remplacée  par  le  jet,  que  nous 
dirigeons  sur  l'épine  dorsale.  Le  17,  M.  X... 
se  sent  délivré  de  ses  souffrances  et  de  ses 
idées  noires.  11  voulait  partûr,  en  effet  ;  mais, 
sur  notre  pressante  instance,  M.  X...,  afin  de 
consolider  sa  cure,  continua  l'eau  froide  jus^ 
qu'à  la  fin  d'avril. 

Son  état  est  aussi  satisfaisant  que  possible  ; 

il  nous  quitte  et  reprend  ses  occupations,  se 

félicitant  hautement  d'être  enfin  débarrassé  de 

ses  chimériques  préoccupations  qui  l'avaient 

I  rendu  si  malheureux.  Nous  avons  revu  ces 
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jours  derniers  M.  X...,  qui  se  porte  à  mer-  ' 

veille. 

•  Ici,  comme  habituellement,  nous  n'avons 
point  négligé  les  précautions  accessoires  qui 
assurent  refficacité  de  ITiydrothérapie  :  mar- 
che avant  et  après  chaque  séance,  huraecta- 
tion  de  la  tête  préalable  au  bain,  alimentation 
froide  autant  que  possible,  abstinence  de  vin 
et  de  spiritueux. 

On  doit  noter  l'extrême  susceptibilité  de 
M.  X...  aux  premières  applications  de  Feau 
froide.  Elle  s'observe  quelquefois  et  n'est  point, 
comme  on  le  voit,  une  contre-indication. 

M.  DUVAL. 


THÉHAPBVTIQUB  HÊDIGO-QIURVft«lCALE< 


IT.  De  la  difl^itale  dans  la  pneumonie  (i) 

• 

Parmi   le  petit  nombre  de  clînicîeng   qui, 
en  France,  ont  employé  la  digitale  à  doses 
cqptro-stimulantes  contre  la  pneumonie,  nous 
nous  fusons  un  devoir  de  mentionner  particu- 
lièrement Dnclos  (de  Tours,  1856).  Il  s'est 
servi  de  l'extrait  hydro-alcoolique  à  la  dose  de 
50  ji  60  centigrammes,  dose  très-forte  indiquant 
un  produit  inférieur.  Il  a  observé  les  effets 
contro-stimulants  sur  le  pouls,  précédant  de 
très-peu  son  action  sur  la  phlegmasie  pulmo- 
naire. Il  a  remarqué  la  longue  persistance  du 
ralentissement  du  pouls  après  la  cessation  de 
toute  médication  ;  il  pense  que  les  doses  plus 
fortes  sont  mieux  tolérées  que  les  doses  fai- 
bles ;  il  n'a  jamais  constaté  de  troubles  céré- 
braux et  n'a  jamais  observé  d'action  diurétique. 
Cet  observateur  intelligent,  quoique  privé  «du 
thermomètre,  paratt  avoir  bien  saisi  l'effet  gé- 
néral de  la  médication.  Des  conclusions  ri- 
goureuses ne  peuvent  se  déduire  de  ce  travail, 
puisque  la  digitale  a  presque  toujours  été  as- 
sociée aux  antimoniaux  ou  précédée  d'une 
saignée  on  'd'un  purgatif. 
•   Dans  la  pneumonie,  la  digitale  est  particu- 
lièrement indiquée  lorsque  la  fièvre  est  fran- 

(1)  Extrait  de  Particle  Digitaiï  du  tome  X  du  Die- 
Honnatre  de  médecine  et  de  chirurgie* 

Cet  article  nous  a  paru  deroir  intéresser  en  ce  mo- 
ment th  les  pneumonies  sont  prédominantes.  Il  don- 
nerai, en  même  temps,  une  idée  de  l'importante  publica- 
tion à  laqneUe  nous  l'empruntons.  (N.  Dp  B.) 


chement  inflammatoire,  la  température  élevée 
de  39  à  ki  degrés,  le  pouls  fréquent  et  le  su- 
jet fort  et  jeune.  Cependant  les  enfants,  les 
femmes  et  même  les  personnes  âgées,  lors* 
qu'elles  ne  soot  pas  débilitées,  supportent 
bien  le  traitement.  La  pneumonie  typhoïde, 
celle  des  vieillards  avec  sidéralion,  réfrigéra- 
tion des  extrémités,  petitesse  et  fréquence  du 
pouls,  avec  température  périphérique  peu  é- 
levée,  quoique  la  chaleur  centrale  soit  forte, 
contre-indique-t-elle  la  digitale?  Nous  avouons 
ne  ravoir  jamais  essayée,  dans  ces  cas  ex- 
trêmes, non  par  la  crainte  de  nuire,  puisque 
ces  cas  sont  absolument  mortels,  mais  par 
crainte  de  compromettre  le  médicament  dans 
une  lutte  sans  succès  possible.  Cependant,  si 
nos  idées  sur  l'action  de  la  digitale  sont  fon- 
dées, son  indication  serait  encore  plus  for- 
melle ici. 

Il  est  des  cas,  non-seulement  dans  la  pnea- 
monie,  mais  dans  toutes  les  fièvres  aiguès»  où  . 
le  pouls  est  très-fréquent,  la  chaleiir  péri- 
phérique souvent  basse,  quoique  la  tempéra- 
ture rectale  soit  élevée.  C'est  cet  état  éminem- 
ment dangereux  que  les  anciens  appellent 
causus  et  les  Allemands  collapsus.  Dans  cette 
situation,  qui  accuse  une  paralysie  vascuiaire 
presque  toujours  morlelie,  on  craint  d'em- 
ployer la  digitale;  peut-être  est-elle,  avec  les 
affusions  d'eau  froide,  la  seule  chance  de 
salut.  Nous  avouons,  pour  les  mêmes  raisons 
que  ci-dessus,  n'avoir  pas  osé  l'employer. 

En  préconisant  la  digitale  dans  des  condi- 
tions déterminées,  nous  n'entendons  nulle- 
ment exclure  à  son  profit  d'autres  médications 
également  appuyées  sur  une  longue  expé- 
rience; il  s'agit  seulement  d'en  faire  un  choix 
opportun. 

£  La  saignée,  par  exemple,  conserve  encore 
quelques  indications  à  côté  de  la  digitale.  Un 
des  reproches  qu'on  peut  adresser  à  celle-ci, 
c'est  de  ne  produire  son  impression  curative 
que  vingt-quatre  ou  trente-six  heures  après 
son  début.  Si  donc  il  y  avait  imminence  d'as 
phyxie,  congestion  violente,  transport  tumul- 
tueux vers  le  cerveau,  l'ouverture  de  la  veine 
pourrait  être  momentanément  préférée  ;  mais» 
en  dehors  de  cet  avantage,  la  saignée  est  bien 
inférieure  à  la  digitale,  dont  l'effet,  une  fois 
produit,  ne  se  perd  plus,  tandis  que  la  saignée 
n'a  qu'un  résultat  fugace  sur  le  pouls  et  la 
chaleur  et  qui  ne  dure  que  quelques  heures. 
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«oaveDt  moins  encore  (Bœrensprung,  Traube, 
Thomas,  Laennec).  Il  faut  alors  recommeDcer 
et  y  revenir  encore,  comme  Bouillaud^  mais 
c'est  au  prix  de  sacrifices  considérables  im- 
posés à  l'économie  et  en  épuisant  le  malade 
pour  épuiser  la  maladie^  selon  Texpression  de 
Trousseau.  Dans  ces  cas  d'urgence,  on  peut 
donc  débuter  par  une  saignée  et  continuer  par 
la  digitale.  Souvent  nous  lui  associons  des 
ventouses  scarifiées  sur  le  côté  malade^  sur- 
tout quand  celui-ci  est  douloureux  et  Télé- 
ment  pleural  bien  accentué. 

Le  veratrum  viride  agît  plus  vite  que  la 
digitale,  surtout  sur  le  pouls,  qui,  au  bout 
d'ane  ou  deux  heures^  peut  être  réduit  de 
moitié.  Il  déprime  moins  la  température  ;  il 
compte  d'heureux  succès  entre  les  mains  des 
médecins  suisses,  américains  et  allemands  ; 
il  conviendra  principalement  dans  les  cas  d'ur- 
gence; mais  son  effet  est  aussi  fugace  qu'il  est 
prompt^  et  le  vomissement  et  le  malaise  sont 
beaucoup  plus  prononcés.  Nous  ne  pensons  pas 
go'il  constituera  jamais  une  méthode  générale 
comme  sa  rivale. 

Le  tartre  stibié,  outre  qu'il  présente  à  un 
bien  plus  haut  degré  toutes  les  conti-e- indica- 
tions de  la  digitale,  est  d'une  administration 


bien  plus  fatigante  et  plus  déprimante^  sur- 
tout quand  il  produit  la  diarrhée.  Son  effica- 
cité^ selon  nous^  n'est  pas  supérieure,  si  elle 
est  égale  à  celle  de  la  digitale.  Quoique  son 
usage  soit  encore  général  en  France,  nous 
maintenons  pour  notre  part  la  préférence  à  la 
digitale,  et  nous  ajoutons  que^  là  où  Témétique 
est  indiqué,  la  digitale  l'est  autant,  et  que^  là 
où  il  est  contre-indiqué,  il  Test  bien  plus  que 
la  digitale. 

Le  sulfate  de  quinine,  nullement  nauséeux, 
d'une  digestion  facile^  d'une  innocuité  absolue 
pour  les  voies  digestives,  serait  à  préférer  à 
tous  les  autres  contro-stimulants  s'il  en  avait 
les  vertus  et  n'avait  pas  ses  défauts  à  lui. 
Mais  son  action  sur  le  pouls  et  surtout  sur  la 
température  est  bien  loin  d'avoir  la  cdnstance 
et  l'intensité  de  celle  de  la  digitale  ou  du  ve- 
ratrum et  même  des  antimoniaux;  elle  est 
souvent  insignifiante.  De  plus^  il  produit  l'i- 
vresse quinique,^  des  bourdonnements  d'oreille 
et  des  surdités  souvent  rebelles^  des  vertiges^ 
voire  même  des  congestions  cérébrales^  et  ce 
n'est  d'ordinaire  que  consécutivement  à  ces 
phénomènes  qu^on  observe  une  diu^inution  de 
la  fièvre. 

HiRTZ. 


II.    REPERTOIRE    MEDICALé 


Un  ejui  d'empolflonnement  par  l'airo- 
plme,  par  le  docteur  Hoering^  de  Heilbrbnn. 
lywrtemb.  med.Correspondenz-  Blatt,iSùSf 
o«  38).  —  Dans  une  maison  où  l'on  avait  laissé 
par  erreur  sur  une  table  une  solution  de 
1  grain  (6  centigr.)  d'atropine  dans  3  drachmes 
(12  gr.)  d'eau  distillée^  destinée  à  servir  de 
collyre^  un  enfant  Se  trois  ans  et  demi  but 
environ  la  moitié  de  ce  liquide.  Avant  qu'on 
eftl  remarqué  ce  qui  était  arrivé^  le  petit  gar- 
don se  trouva  mal,  vomît  et  perdit  connais- 
samoe  :  la  face  était  très-rouge^  la  peau  par- 
lont  cfaande  et  sèche.  Le  père^  en  attendant  le 
nédecin,  fit  appliquer  des  compresses  froides 
nr  la  tète  et  laver  tout  le  corps  avec  de  l'eau 
et  du  vinaigre.  Quand  notre  confrère  arriva, 
les  deux  pupilles  ét^ent  déjà  très-dilatées,  la 
Tespiration  accélérée  du  double  (30  à  32  ins- 


pirations à  là  minute);  pouls  un  peu  dur,  bat- 
tant 160  fois  à  la  minute,  bouche  demi-ou 
verte,  langue  et  muqueuse  buccale  très-sèches; 
conjonctives  fortement  rougies.  Il  injecta  en- 
viron i/8  de  grain  (7  1/2  mîlligr.)  de  mor- 
phine sous  la  peau  des  pieds.  On  lui  donna 
un  lavement  d'eau  et  de  vinaigre  qui  parut 
n'avoir  aucun  résultat.  Dix  minutes  après 
l'injection,  la  morphine  commença  à  montrer 
ses  bons  effets,  la  respiration  se  ralentit,  et  peu 
après  le  pouls  en  fit  de  même;  un  quart 
d'heure  plus  tard  la  respiration  n'atteignait 
plus  que  28  par  minute  et  le  pouls  que  120.  En- 
viron trois  quarts  d'heure  après  l'injection  sous- 
cutanée,  le  père,  dans  son  désespoir,  ayant 
appelé  son  fils  à  haute  voix,  celui-ci  le  regarda, 
puis  referma  les  yeux  ;  peu  de  minutes  plus 
I  tard,  il  les  ouvrit  de  nouveau,  demanda  à 
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haute  voix  de  Teau^  quMl  but  avec  plaisir,  et 
répondit  raisoDDablement  à  plusieurs  ques- 
tions. L'amélioration  augmenta  rapidement, 
et  le  soir,  après  avoir  dormi  plus  d*une  heure 
tout  à  fait  tranquille,  il  jouait  comme  à  l'or- 
dinaire. Les  pupilles  demeurèrent  encore 
quelques  jours  dilatées. 


IJl^atare  temporaire  de  l'aorte  ab- 
dominale^ par  M.  W.  Stok£s>  de  Dublin. 
(Dublin  quaierly  Journal^  août  J869.) — 
Celte  opération  fut  pratiquée  le  8  mars  sur 
un  homme  de  cinquante  ans»  qui  ne  pouvait 
supporter  la  compression.  L*anévrisme  s'éten* 
dait  du  ligament  de  Poupart  jusqu'à  un  pouce 
au-dessous  du  nombril^  et  occupait  Ja  région 
iliaque  droite  et  la  partie  supérieure  de  la  fé- 
morale. Ayant  mis  la  tumeur  à  découvert 
par  une  incision  semi-lunaire  latérale  gauche, 
l'auteur  reconnut  ses  adhérences  avec  fartère 
iliaque  prûnilive,  lesquelles  rendaient  impos- 
sible la  ligalure  de  cette  artère.  Il  passa  donc 
une  aiguille  à  anévrisme  armée  d'un  fll  d'ar- 
gent autour  de  l'aorte  au-dessus  de  la  bifur^ 
cation,  ramena  les  deux  extrémités  de  ce  fil 
métallique  latéralement  au  compresseur  de 
Porthes,  exerçant  des  tractions  jusqu'à  ce  que 
tout  bruit  ou  battement  de  tumeur  eût  cessé. 
Ces  deux  extrémités  furent  ensuite  assurées 
au  moyen  du  clamp^  et  tous  les  tissus  furent 
rétablis  dans  leur  situation  normale,  puis  la 
plaie  fermée  au  moyen  de  points  de  suture. 
Deux  ou  trois  fois  pendant  Topération,  le 
pouls  cessa  de  battre  et  les  lèvres  se  décolo- 
rèrent; quelques  gouttes  d'alcool  et  d'ammo- 
jDiaque  versées  sur  la  langue  dissipèrent  ces 
accidents.  Il  n'y  eut  pas  de  paralysie  des  ex- 
trémités inférieures,  bien  que  la  température 
en  fût  abaissée,  spécialement  à  droite.  Malgré 
les  soins  les  plus  assidus,  l'opéré  ne  survécut 
à  l'opération  qu'environ  treize  heures*  En  rap- 
pelant les  cinq  cas  de  cette  formidable  ligature 
pratiquée  antérieurement  pour  des  anévris- 
mes  de  celte  nature  (A.  Gooper  en  1817,  Ta- 
meson  en  1829,  Murray  en  183Zi,  Monteiro  en 
1842  et  Loulh  en  1856),  cet  opérateur  irlan- 
dais exprime  sa  conviction  que  cette  opéra- 
tion, quelque  terrible  qu'elle  soit,  peut  être 
pratiquée  avec  succès.  En  effet,  l'opéré  de 
Monteiro  survécut  dix  heures  à  l'opération  et 


ne  mourut  que  d'hémorrhagies  consécutives  à 
la  chute  de  la  ligature. 


Sur  le  traitement  médical  de  la  ca- 
taraete  da  docteur  Tavl|rnott  par  le  pro- 
fesseur G.-A.  Gioppi,  de  Padoue.  {Gaz.  med, 
itcU.;  prov.  Fenete^  1868,  n<»  52.)  —A  peine 
l'auteur  eut-il  lu  la  note  de  M.  Tavignot  sur 
la  cure  médicale  des  cataractes  par  le  phos- 
phore, qu'il  voulut  expérimenter  sur  6  cata- 
ractes qui  se  trouvaient  à  la  clinique  pour  y 
être  soumis  à  l'opération.  Il  s'en  tint  à  la 
300*  dilution  indiquée  du  phosphore,  dissous 
dans  de  l'huile  de  phosphore  au  bain-marie 
à  80*,  dans  un  vase  clos  et  plein.  Il  pratiqua 
de  /il  à  6  instillations  d'huile  phosphorée  par 
jour,  après  avoir  préalablement  dilaté  la  pu- 
pille avec  le  sulfate  neutre  d'atropine  pour 
mieux  observer  les  changements  qui  survieu» 
draient  dans  la  cataracte  pendant  la  cure- 
Les  instillations  en  question  étaient  pratiquées 
dans  le  sac  conjonctival  avec  un  pinceau,  et 
accompagées  de  friclions  avec  la  même  huile 
phosphorée  sur  le  front,  sur  les  paupières  ei 
autour  de  l'orbite,  et  en  administrant  à  Tin- 
térieur  des  pilules  à  la  dose  de  1  milligramme 
par  pilule^  dont  les  malades  prenaient  de  2  à 
Ix  par  jour;  ces  pilules  étaient  recouvertes 
d'une  solution  gommeuse.  Le  traitement,  con- 
tinué pendant  quinze  jours,  ne  produisit  au- 
cun changement  général  ni  local.  Il  est  à  re- 
marquer que,  de  ces  6  cataractes,  2  seule- 
ment appartenaient  au  phacosclérôme  sénile» 
les  k  autres  étant  plus  ou  moins  molles.  Le 
professeur  italien  n'en  continue  pas  moins 
l'expérience  sur  d'autres  individus,  parmi  les- 
quels s'en  trouve  un  atteint  de  cataractes  non 
mûres,  et  il  se  fera  un  devoir  de  publier  les 
résultats. 


Farine  to&i^ue  attribuée  à  des  (pral- 
Be»  de  bromiu  secalinvs^  par  le  docteur 
Blezinger,  de  Blaubeureu.  [H^urtemberg. 
tned,  Corresp.  Blatt.  1868,  n""  38.)  — Ce  cas 
parut  intéressant  à  l'auteur,  surtout  parce 
que,  bien  que  celte  graminée  passe  pour  vé- 
néneuse, on  ne  trouve  pas  d'observation  qui 
prouve  cette  assertion.  Dans  les  cas  en  ques- 
tion, la  farine  de  blé  toxique  amène  les  symp- 
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tdmes  suivants  :  une  heuVe  après  l'ingestion 
do  pain,  vertiges  et  obscarcissement  devant 
les  yeux,  rendant  tout  travail  impossible,  ma- 
laise^ tremblement,  faibles  spasmes  moscu- 
bûres,  coliques,  voiuissemenls  :  sauf  unegrande 
faiblesse,  pas  de  suites  fftcbeuses.  (L'auteur  ne 
donne  aucune  donnée  sur  le  traitement  suivi.) 
Rnspinî  a  conseillé,  pour  reconnaître  un  mé- 
lange dM vraie  (lolium  temulenium),  de  met- 
tre la  Carine  suspecte  dans  de  Talcool  de  35^^ 
aufoel  il  donne  une  coloration  verte  ;  elle  se 
tnwve  également  dans  ce  cas-ci,  mais  Teza- 
men  de  grains  demeurés  au  fond  des  sacs 
prouva  l'absence  de  Tivraie^  et  fit  recon- 
sallre  les  graines  du  bromus  secalinus.  L'ali- 
mentation de  porcs  par  cette  farine  n'eut 
noo-ieDlement  pas  d'inconvénients,  mais  pa- 
rut convenir  à  ces  animaux.  Toutefois  des  re- 
cherches micrographiques  ultérieures  du  doc- 
teur Baur,  de  Blembeuren^  et  du  professeur 
Hugues  de  MoII^  prouvèrent  que  la  cause  de 
cet  empoisonnement  n'était  pas  le  bromus 
secalinus^  mais  bien  le  lolium  (ivraie), 
Tootefois  le  docteur  Biezinger  a  maintenu  son 
opinion.  (Ibid.,  i869,  n*  i6,)* 


de  spasme  des  écrlTalns  sr^iéri 
l'électricité,  par  M.  Olinto  GaANnESSo- 
SiLTESTRi.  iGazz.  med,  italiana,  provincie 
ttneie,  1868,  n^"  38).  —  Le  seul  malade  que 
Tauteur  ait  jamais  rencontré  atteint  de  cette 
aflectloo^  la  mogigrapbie,  était  un  homme 
âgé  de  quarante  ans,  d'ailleurs  trè.s-bien  por- 
tant et  très-vigoureux.  Quand  il  voulait  écrire, 


la  main  droite  ressautait  avec  une  telle  vio- 
lence que  la  gauche  ne  pouvait  tenir  ferme  la 
droite  sur  le  papier;  mais  toutes  les  autres  fonc- 
tions de  l'extrémité  supérieure  droite  étaient 
parfaites  ;  par  exemple^  le  malade  pouvait  porter 
un  verre  d'eau  à  sa  bouche  sans  en  verser 
une  goutte.  Quant  à  la  cause  du  mal^  l'auteur 
fait  remarquer  que  ce  n'est  que  depuis  l'in- 
vention des  plumes  métalliques  que  cette  af- 
fection est  connue,  et  que,  pour  y  obvier,  il 
serait  nécessaire  d'en  revenir  aux  plumes  d'oie. 
Pour  le  traitement,  il  eut  recours  à  l'appareil 
électro -magnétique  de  Gaiffe  :  au  bout  de 
80  applications,  notre  homme  put  être  regardé 
comme  guéri,  mais  il  fut  soumis  à  plus  de 
100,  pour  le  garantir  de  tonte  chance  de  ré- 
cidive. 


Remède  eontre  le  somnambulisme 
simple,  par  le  docteur  Polizzari.  {Giomade 
di  med.,  farm,  e  veterin.,  milit.f  delPe' 
esereitô  italiano,  août  et  septembre  1868.)  — 
Guidé  par  l'analogie  de  cette  affection  avec  le 
somnambulisme  des  personnes  magnétisées, 
par  le  fait  qu'un  fil  de  cuivre  ferait  prompte- 
roent  cesser  ce  dernier,  l'auteur  a  essayé  de 
faire  placer  chez  dix-huit  somnambules  un 
fil  de  cuivre  qui,  après  avoir  contourné  nne 
ou  deux  fois  l'une  des  jambes,  vient  toucher 
ou  raser  le  sol  pavé  au-dessous  du  lit,  moyen 
qui  n'échoua  que  dans  un  cas,  mais  qui,  chez 
les  dix-sept  autres  somnambules,  servit  de 
préservatif,  ou  suffit  même  à  guérir  radicale* 
ment  le  somnambuUsme. 


HATIfiRfi    HEDICAIiE. 


lie  CamlB.  «-  Camlnam  ejrminnm. 


Cmminvfli  eyminiim  (L.).  —  CUHIN. 
Grec.  —  KûfjLivov;   Ku{uwv  ^(u^ov  (  DlOSCO* 

uns). 

Syn.  latine.  ^  Guminum  (Off.).  —  Gnmi- 
imn  iMoscoridis  (Lob.,  Doo.).  —  Guminum 
semine  longiore  (G.  Baub.)- — Gyminum  (Off.). 
— Gyminam  sativum  (J.  Bauh.). — Fœniouium 


orientale,  cuminum  dictum  (T.,  H.  Luc.»  Ga- 
MER.,  J.  Bauh).  -«-  Garnabadium. 

St^n.  franc,  —  Anisacre,  anis  aigre,  cumin, 
cumin  officinal,  cumin  des  prés,  faux  anis. 

Syn.  itrang.  —  Kummel  (All.).  —  Ga- 
mium,  Gamum,  Kaomioun,  Kemum  (Arabe). 
I  —  Jira  (Beng.).  —  Kmin  (Boh.  et  Pol.).  — 


matièue*'médicale. 


Dulu  (CyiNgal.).  —  Kummen  (Dan.).  --  Zira 
(Khanais  et  Hindou).  —  Comino  (Esp.)-  — 
Common  (Hébr.).  —  Komyn  (Holl.).  —  Ci- 
moDagero  (Lnd.).  —  Gumino  (Ital.).  —  Jinlan 
(iMALAis).  —  Zcreli  (Pjsrs.).  Comiuhos,  Ca- 
minho  (I^ort.).  —  Jiraka  (Sansc).  —  Spis 
kumuia  (Sukd.).  —  Siragum  (Tamoul.).  Ge- 
laraka  (Tellingou). 
Penlandiiû  digyuie  (Luné).  —  Ombellifères 

(JUSSIEU). 

Plante  herbacée  annuelle. 

* 

Tige  dressée,  rameuse,  haute  de  20  à 
25  cenlim. 

Feuilles  multifldes,  à  lanières  linéaires, 
sétacées,  péliolées,  alternes. 

Fleurs  hermaphrodites,  régulières,  petites, 
blanches,  rosées  ou  purpurines,  réunies  en 
ombellules  à  invoiucelle  uni-latéral,  à  2,  3 
ou  d  folioles  réfléchies,  formant  des  ombelles 
de  3  à  5  rayons  à  involucre  de  2  à  /i  folioles 
simples  ou  diviaées. 

Cdice  monosépale,  à  tube  adhérent  à  To- 
vaire,  à  limbe  à  5  dents  lancéolées,  sétacées, 
inégales,  persistantes. 

Corolle  h  5  pétales  oblongs,  échancrés  avec 
une  lanière  infléchie,  insérés  en  dehors  d'un 
disque  épigyne,  libres,  caducs. 

Étamines,  6,  insérées  comme  les  pétales  et 
alternes  avec  eux. 

Ant^ières  biloculaires,  introrses. 

Ovaire  à  deux  loges  uniovulées. 

Ovules  pendants. 

Styles  %  épaissis  à  la  base. 

Fruit  secy  aromatique,  comprimé  latérale* 
ment,  se  séparant  en  deux  coques  portant 
chacune  9  côtes  et  restant  suspendues  an  pro- 
longement filiforme  de  Taxe. 

Graine  pendante,  un  peu  concave  à  sa  face 
ventrale,  convexe  à  sa  face  dorsale. 

P/an^tt/e  droite,  très -petite,  placée  au  som- 
met d'un  albumen  corné. 

Radicule  supère. 

Le  cumin,  cultivé  en  Sicile,  à  Malte  et 
dans  nos  provinces  méridionales,  croîtrait 
spontanément  aux  environs  de  Lyon,  d'après 
Gilibert  {Histoire  des  plantes  d'Europe,  etc.), 
qui  dit  ravoir  rencontré  en  abondance  aux 
environs  de  Roche-Gardon,  sur  le  coteau,  près 
du  colombier,  avec  fleurs  et  fruits,  le  15  juin 
180/^.  n  est  probale  qu'il  y  a  été  transporté 
occasionnellement. 


Très-probablement  originaire  de  contrées 
qui  bordent  la  mer  Rouge,  l'Egypte,  TÉlhio- 
pie,  l'Arabie,  le  cumin  a  été  dès  les  temps  les 
plus  reculés  Tobjet  d'une  culture  étendue  en 
Palestine,  en  Syrie,  dans  l'Asie  Mineure,  en 
Grèce,  dans  l'Archipel,  en  Sicile.  Son  nona 
grec,  qui  s'est  transmis  presque  intact  au  la- 
tin et  aux  langues  du  bassin  de  la  Méditerra- 
née, vient  évidemment  des  langues  sémitiques^ 
kajnmoun  eu  arabe  ou  kommon  (]D3)  en 
hébreu  (1). 

C'est  dans  les  livres  saints  que  nous  voyons 
la  première  nsenlion  de  la  culture  du  cumin. 
Isaîe,au  chapitre  xxvii,  prophétisant  les  maux 
qui  frapperont  les  dix  tribus  et  n'épargneront 
pas  non  plus  les  enfants  de  Juda,  leur  apprend 
que  c'est  du  Seigneur  qu'ils  liennent-rinlelli- 
gence  qui  leur  fait  cultiver  la  terre  et  utiliser 
ses  produits.  Il  dit  donc  à  cette  occasion,  aux 
verselîi  25,  26,  27  (2)  :  «  Lorsqu'il  l'a  aplaniô 
(la  teire)  et  nivelée,  n'y  sème-t-ii  pas  du  gilh 
et  du  cumin  ?  et  n'y  mettra-l-il  pas  du  blé, 
de  l'orge,  du  millet  et  de  la  vesce,  chacun  eo 
sa  place  et  eu  son  rang  ?  —  Car  Dieu  loi  a 
donné  des  sens  Cpour  cela)  et  lui  a  appris  (ce 
qu'il  doit  faire).  —  Le  gith  ne  se  foule  pas 
av€c  des  pointés  de  fer,  et  on  ne  fait  point 
passer  la  roue  du  chariot  sur  le  cumin;  mais 
le  gilh  se  bat  avec  une  verge  et  le  cumin  avec 
un  fléau,  p  (Le  Maistre  de  Sacy), 

Voilà  un  texte  qui  indique  une  culture  très- 
importante,  très-intelligente  du  cumin,  et  un 
usage  très-répandu  de  celte  graine,  ce  qui 
n'a  pas  lieu  d'étonner.  Les  condiments  chauds, 
tels  que  ceux  fournis  par  les  ombellifères, 
étaient  nécessaires  dans  le  régime  diététique 
des  Orientaux.  Dans  les  climats  brûlants  tels 
que  ceux  de  Tlade,  il  ne  suffirait  plus,  et  il 

(1)  C*est  bien  h  tort  que  Pena,  diaprés  VHistoire  des 
plantes  de  Lyon,  sMmagiiie  que  le  cumin,  vu  Taboa- 
dancc  dé  &es  semences,  pourrait  tirer  son  nom  de  xvo», 
xvÉa>,qui  signiie^fre  grosse^  être  pleine^  porter,  parce 
que  le  fruit  du  cumin  est  plein  de  semences.  Miller 
adopte  cette  étymologie,  parce  que  le  cumin  a  été  em- 
plO)'éà  faire  cesser  la  stérilité  des  femmes.  Mais,  quand 
même  le  nom  grec  du  cumin  ne  serait  pas  la  reproduc- 
tion presque  complète  du  noqi  arabe  ou  hébreu,  rétymo- 
logie  de  Pena  et  de  Miller  ne  serait  pas  suffisamment 
JusUfiée  par  la  simiUtude  de  la  lettre  initiale. 

(3)  25.  Nonne  cum  adcquaverit  faciem  ^us,  seretgith 
et  cyminum  spargel,  et  ponet  triUcum  per  ordinem,  et 
hordeum;  et  miliura,  et  Ticlam  in  finibus  suis  T 

26.  Ervdiet  illum  ia  Jadicio;  Deus  suus  docebit  illum. 

27.  Non  enim  in  serris  triturabitur  gith  ;  nec  rota 
plaustri  super  cyminum  circuibft  ;  sed  In  Tirga  excutie- 

î  tur  glUi  et  cyminum  in  baealo  (YULQATB}b 


LE  CUMIN. 

faut  des  ëpîces  brûlantes  telles  que  .le  poivre 
et  le  piment. 

Les  Grecs  faisaient  un  grand  usage  du 
cnmîn  dans  leur  économie  domestique.  Nous 
les  voyons  donner  un  nom  particulier,  xmtvo- 
iCjTi  ou  xup.ivc^'xY)  (comme  qui  dirait  cymino- 
thèque),  à  Teridroit  où  l'on  mettait  le  cumin. 
L'expression  xyu.'.vox^ji.6iÇ ,  qui  donne  du  cu- 
min avec  parcimonie ,  voulait  dire  avare  , 
chiche,  qui  est  d'une  extrême  parcimonie;  xu- 
pLrposptDTTTic,  qui  coupe  un  grain  de  cumin  en 
plusieurs  morceaux,  signifie  au  figuré  un 
avare,  un  individu  qui  Vit  chichement.  Nous 
disons  dans  le  même  sens  couper  un  ha- 
ricot en  quatre,  parce  que  nous  usons  plus 
do  haricot  que  du  cumin.  Enfin,  Texpression 
sMuWTftês;^  broyé  avec  du  cumin,  indique 
que  celle  graine  entrait  dans  des  composi- 
tions alimentaires. 

flippocrate  appelait  cumin  royal  celui  qui 
croissait  eD  Ethiopie  (1),  sans  doute  parce  qu'il 
était  le  meilleur,  venant  du  pays  le  plus  voi- 
sin des  rayons  directs  du  soleil.  On  mettait  au 
second  rang  celui  qui  arrivait  dTÊgypte,  eV  au 
troisfème  celui  qui  croissait  en  Asie.  Dios- 
ooride  donne  à  cette  plante  la  qualification  d'%8- 
poç  (traduite  dans  Malthiole  par  5a//yttwi,  cul- 
tivé), mais  qui  signifie  doux,  franc,  pour  le 
dôthaguer  du  cumin  sauvage,  x6{itvcv  dt^ptov, 
Guminum  sylvestre  des  Latins,  et  qui  était 
plus  acre. 

Il  est  très-difficile  de  déterminer,  d'après  le 
texte  de  Dioscoride  et  les  commentaires  de 
Vathiole,  à  quelles  plantes  doit  s'appliquer  le 
nom  de  cumin  sauvage  de  Dioscoride  ;  car  ce 
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Mérat  et  De  Lens  ont  appelé  à  cause  de  cela 
cumimim  hispanicum?  Quant  à  l'autre  ou 
aux  autres  espèces  de  cumin  sauvage  de  Dios- 
coride, dont  le  fruit  est  cornu,  ce  sont  des 
plantes  que,  d'après  les  trois  gravures  deMa- 
thiole  et  celle  de  Pena,  on  peut  rapporter  au 
deiphinium  ou  pied  d'alouette,  au  consolida 
regia. 

Lînnc  a  donné  au  cumin  pour  nom  généri- 
que son  nom  latiu  et  pour  nom  spécifique  son 
nom  grec  avec  désinence  latine.  Gela  revient 
à  l'appeler  cumin  cumin. 


dernier  en  désigne  deux  sous  cette  dénomi- 
natioD,  et  VHistoire  des  plantes  de  Lyon 
donne  les  flgures  de  quatre  espèces  de  cumin 
samrage  avec  une  dissertation  beaucoup  trop 
k)iigi]e  et  trop  peu  concluante  pour  trouver 
place  ioî. Nous  dirons  seulement  que  Dioscoride 
indique  son  premier  cumin  sauvage  comme 
ayant  une  graine  pailleuse  et  croissant  en  Ga- 
uilie,  en  Lyc{e  et  à  Garthagène  d'Espagne. 
il  est  plus  chaud,  plus  âpre  que  le  cultivé.  Se- 
rait-ce le  cumin  à  semences  garnies  de  poils, 
qne  les  Arabes  d'Alger  appellent  oamoune, 
qui  croit  naturellement  en  Espagne  et  que 

(1)  Qadques  botanistes  nomment,  en  s*aatorlsant  du 
MB  (THIppocrate ,  le  cumin  xu(U  /ov  alOioictxov.  Mé« 
lat  ec  De  Lens  croient  qne,  sons  le  nom  de  cumin 
é'tiWopie,  Hlppocraie  désignait  une  autre  ooibeUilère,  le 
tàaptia  auUptum, 


Propriétés  physlqnes.  —  Les  se- 
mences de  cumin  exhalent  une  odeur  aro- 
matique très-forte  et  qui  devient  bientôt 
fatigante.  Leur  saveur  est  également  aroma- 
tique, piquante,  acre,  agréable  ou  désagréa- 
ble, suivant  le  goût  ou  l'habitude.  L'huile  es- 
sentielle très-odorante  que  ces  semences 
fournissent  à  la  distillation^  l'extrait  aqueux 
et  l'extrait  alcoolique  qu'on  en  relire,  les  rap- 
prochent beaucoup  des  semences  de  Tanis, 
du  carvi,  du  fenouil  et  auti^es  plantes  ombel- 
lifères  avec  lesquelles  elles  ont,  du  reste,  beau- 
coup de  rapport  par  leur  mode  d'action. 

L'huile  essentielle  de  cumin  est  jaunâtre, 
d'une  saveur  piquante,  d'une  odeur  très-péné- 
trante, soluble  dans  l'alcool.  Lorsqu'elle  est 
ancienne,elledevientacide,et  contient  de  l'acide 
succinique,  d'après  M.  Chevallier.  Il  résulte 
des  expériences  de  MM.  Gahours  et  Gerhardt 
qu'elle  est  composée,  pour  un  tiers,  d'un  hy- 
drure  de  carbone  nommé  cymène,  dont  la 
composition  =  G*<>  IT^,  et  de  deux  tiers  d'une 
essence  oxygénée,  à  laquelle  ces  chimistes  ont 
donné  le  nom  de  cuminol ,  composé  de 
Q2o^itot  et  isomérique  avec  l'essence  d'anis. 
Cette  essence  oxygénée,  en  absorbant  deux 
nouvelles  molécules  d'oxygène,  se  convertiten 
acide  cuminique  hydraté,  dont  la  composi- 
tion égale  G*»  ^'O*  (^nn.  de  chimie  et  de 
physique,  2«  série,  t.  I,  p.  60). 

Propriétés  f^énéralefi  du  cmnin.-— Le 

cumin  cultivé  est  de  bon  goût,  ori  graium 
suaveque,  dit  Dioscoride.  Dans  un  vieil  exem- 
plaire de  cet  auteur  et  dans  Oribase  on  lit 
aussi  que  le  cumin  est  bon  à  l'estomac.  Suir 
vaut  Dioscoride,  le  cumin  est  échauffant,  as- 
tringent et  dessiccatif.  Il  fait  devenir  p&les  ceux 
qui  s'en  frottent  ou  qui  le  boivent.  Noua  ver. 
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roDS  plus  loin,  à  la  liste  des  maladies,  quelles 
sont  les  propriétés  médicinales  spéciales  que 
cet  auteur  et  les  autres  lui  allribuent.  Pline 
reconnaît  au  cumin  les  mêmes  propriétés  que 
Dioscoride,  notamment  celle  de  rendre  pâU  s 
ceux  qui  en  usent.  Cette  opinion  existait  déjji 
du  temps  d'Horace  ;  ce  dernier»  parlant  des 
poètes  qui  copient  Jusqu*aux  défauts  de  leurs 
modèles,  dit  que,  s'il  devenait  pftle,  on  verrait 
des  poètes  boire  du  cumin  pour  se  rendre 
tels. 

Decipit  exemplar  TitUs  imiubUe.  Qaod  si 
Pillerem  casu,  biberent  exsangue  cumlnum. 

(fipUt.  XIX,  lib.  i^  V.  17  et  IS.) 

Et,  de  fait,  on  vit  à  Rome  les  disciples 
de  Porcioi  Latro,  grand  rhéteur,  devenu  pâle 
à  force  d*étudier,  boire  du  cumin  pour  res- 
sembler à  leur  maître. 

Autant  en  avait  fait  Julius  Vindex,  un  peu 
auparavant,  pour  se  garantir  de  Néron,  qui 
appelait  son  héritage.  Il  s'elforçail  de  faire 
croire  au  tyran,  par  la  pâleur  de  ses  traits, 
qu*il  n'avait  plus  que  peu  de  temps  à  vivre. 
Matthiole  dit,  à  son  tour,  que  le  cumin  est  fort 
employé  dans  les  viandes,  et  que  les  hypo- 
crites 8*en  parfument  souvent  pour  se  faire 
p&lir  et  passer  pour  de  petits  saints. 

On  lit ,  dans  Galien  (  livre  Vif ,  Simp, 
med.)  :  «Nous  nous  servons  principalement  de 
la  graine  de  cumin,  comme  nous  faisons  de 
celles  d'anis,  de  livèche,  de  carvi  et  de  persil  ; 
il  est  aussi  chaud  que  les  dernières,  il  provo- 
que Turine,  résout  toutes  ventosilés;  il  est 
chaud  an  troisième  degré.  » 

Propriétés  médieinale*.  —  Les  anciens 
pharmacologistes  ont  placé  le  cumin  parmi  les 
quatre  semences  chaudes.  La  semence  de 
cumin  est  excitante  comme  Tanis,  la  coriandre 
et  le  fenouil.  Il  est  stomachique,  carmioatif, 
diurétique,  sudorifique,  emménagogue,  réso* 
lulif.  Gullen  considérait  le  cumin  cooune  le 
plus  puissant  des  carminatifs,  en  même  temps 
qu'un  très-bon  antispasmodique.  Suivant  Des* 
bois,  de  Rochefort,  c'est  un  excellent  sudori- 
fique. Ces  diverses  propriétés  Tout  fait  em- 
ployer dans  un  grand  nombri  de  maladies  que 
nous  allons  édumérer. 

CÉPHALALGIE.  —  Lo  cumiu,  cuit  svcc  dc  la 
mie  de  pain  et  appliqué  sur  le  front,  calme  les 
douleurs  de  tète  (Vogel).  Avec  graines  de 


cumin  eontuses,  bois  de  genièvre,  mie  de 
pain,  sel  commun,  vinaigre,  faites  un  épi- 
thème  que  vous  appliquerez  froid  sur  le  front 
et  les  tempes.  (Lange,  de  remediis  Brunsto-^ 
p.7/i.) — Prenez  cumin  concassé,  une  poignée^ 
faites-en  une  poudre  ;  ajoutez  blanc  d'œuf  ou 
deux  œufs  frais,  étendez  sur  un  linge  et  appli- 
quez sur  les  tempes.  Ce  moyen  enlève  la  dou- 
leur de  tète  dans  Tespace  de  deux  heures  au 
plus.  Maroldus  (Pract.,  p.  2)  fa  éprouvé  sar 
une  femme  alTectée  d'une  céphalalgie  intolé- 
rable. 

Gboléra-morbus.  —  Dioclès  prescrit  le  cu- 
min en  tisane.  Gœlius  Aurelianus  trouve  qaUl 
est  échauffant.  Il  s'agit  ici  du  choléra  spora- 
dique  ;  dans  l'épidémique,  le  cumin,  par  sa 
propriété  excitante,  pourrait  s'employer  au 
même  titre  que  la  menthe. 

CouQUEs  (voyez  Flatuosités). 

GoNSTiPATioic.  —  La  graine  de  cumin»  prise 
fréquemment,  enveloppée  de  sucre,  tient  le 
ventre  libre.  (Hoflman,  t.  II,  p.  l/i7.) 

(iONTUSIOlfS,    MEURTRISSURES,  ENTORSES.  — 

Le.  cumin,  appliqué  avec  du  miel,  des  raisins 
secs  et  du  vinaigre,  guérit  les  meurtrissures 
(Pline).  On  recommande  extrêmement,  contre 
ces  accidents,  lorsque  la  fluxion  est  déjà 
opérée,  l'application  de  laine  grasse,  trempée 
dans  une  décoction  de  cumin,  d'absinthe  et 
de  camomille  dans  du  vin  (Pierre  la  Forest). 
On  a  beaucoup  vanté  l'emplàlre  de  cumin  con- 
tre les  contusions.  Simon  Jacob  cite  une  ob- 
servation de  contusion  violente  avec  plaie  an 
c6té  droit,  vers  les  fausses  côtes,  où,  après  la 
saignée  du  bras,  deux  applications  successives 
de  cet  empl&tre,  à  douze  heures  d'intervalle,  , 
enlevèrent  la  douleur. 

Diarrhée.  —  On  guérit  le  flux  de  ventre 
chez  les  enfants,  en  leur  appliquant  sur  l'ab- 
domen de  la  laine  saupoudrée  de  cumin. 
(Paul  d'Ëgioe,  liv.  I,  ch.  ix.)  —  Pris  avec  du 
vin,  il  réprime  la  diarrhée.  (Pline.) 

Entorses.  —  Voyez  Contusions. 

ËPHÉLiDEs  (?).— Bouilli  dans  du  vinaigre,  le 
cumin  fait  passer  les  lentilles  noires  qui  vien- 
nent sur  le  corps  (Pline). 

ÉPiLBPSiB.  —  L'antiépileptique  de  Garidel 
se  composait  de  graines  de  cumin,  fleurs  et 
feuilles  de  menthe,  suc  de  pariétaire,  miel  de 
Marbonne.  (Hist.  des  PI.) 

Épistaxis.  —  Le  cumin,  broyé  avec  du  vi- 
naigre et  introduit  dans  les  narines,  arrête  le 


nng.  (Dioseoride,  Pline.]  Ce  dernier  dit  aussi 
qg'oo  l'Introduisait  eu  Irochiaque  dani  lea 
Joue*  nasalei. 

FurOOSlTÉS  ;  COUQDES  TSNTEIISES;TniPA- 

HDC  — Le  cumia  cuit,  dit  Dioseoride,  eil 
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Iwn  aux  traDchéei  et  aui  Tenloaitéi  ;  oa  le 
prend  aueai  eu  lavemeiit  bouilli  dans  de  i*huile, 
OD  bien  ou  l'applique  en  cataplaime  fait  avec 
l'orge.  Oa  peut  auasi  le  prendre  avec  del'ean, 
I  Cnllea  eatlmait  le  cumin  comme  le  plua  puia- 


-  CNBUMaaa  cjKiMi 


tint  des  canniDatifs  et  comme  élaat  bien  su- 
ptiieur,  eooi  ce  rapport,  i  l'anii,  au  carTi, 
u  fenouil  ;  mais  il  est  moins  agréable  que 
ttt  âemfen,  auxquelt,  pour  cette  cousidéra- 
lion,  Bodard  donnait  la  préférence  (Bodard, 


Bot.  méd.  comp.,  t  U,  p.  59).  Haller  allait 
jusqu'à  contester  la  légllfmllé  de  la  réputation 
que  le  cumin  avait  comme  anti-venteni  ;  car 
il  coDsidérait  ses  semences  comme  venteuses 
(Haller,  Mat.  raid.,  t.  I.  p.  289).  —  £lir- 
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mann^  en  1733,  employait  des  cataplasmes 
de  farine  d*orge  et  de  cumin  cuits  dansThuile» 
en  application  sur  le  ventre.  Hoffmann,  en6n, 
conseillait  la  recette  suivante  contre  lesflatuo- 
silés  et  la  tympanite  :  Amandes  amères,  500,00, 
semences  de  cumin^  d'absinthe^  250,00.  Après 
avoir  pilé  au  mortier^  faites  bouillir  ce  mé- 
lange, mis  dans  une  bouteille  d'étain^  dans 
une  chaudière  pleine  d'eau  bouiIlante>  pen- 
dant quatre  heures.  En  exprimant  ensuite 
fortement,  il  en  sortira  une  huile  verte  dont 
on  donnera  8  à  15^00  chaque  matin  dans  un 
bouillon.  On  en  fera  aussi  des  frictions 
fréquentes  sur  le  ventre  (Fr.  Hoffmann^  1. 1^ 
p.  143). 

Foie.  —  Le  cumin  cultivé  est  bon  pour  les 
accidents  de  cet  organe,  étant  rôti  ou  appliqué 
en  poudre,  ou  avec  du  vinaigre  (Pline).  Il 
s'agit  probablement  ici  d'accidenls  Iraumati- 
ques. 

Gastralgie.  —  Prendre  à  jeun^  chaque  ma- 
tin, trois  cuillerées  de  cumin  broyé^dans  du 
miel  (Marcellus). 

Gastrorrhée,  glaires,  pituite.  '^  Le 
cumin^pris  avec  le  vin,  est  bon  contre  les  hu- 
midités de  Teslomac  (Dioscoride). 

Glandulaires  (engorgements).  —  L'huile 
de  cumin  a*  été  très-vantée,  et  avec  raison, 
comme  étant  propre  à  résoudre  les  engorge- 
ments indolents.  Celte  propriété  lui  est,  d'ail- 
leurs, commune  avec  toutes  les  huiles  des 
plantes  vert  [cillées  et  ombellifères  (Gullen , 
Mat.  méd.,  1. 11^  p.  Ii2ti). 

Gravelle.  —  Voyez  Urinaires  (affections 
des  voies). 

Hoquet.  ^*Le  cumin  pris  avec  du  vinaigre 
apaise  le  hoquet  (Dioscoride).—  Mettre  sur  l'épi- 
gastre  une  laine  imprégnée  d^huile  dans  la- 
quelle on  a  fait  bouillir  du  cumin,  de  la  rue 
et  de  l'absinthe  (Âetius,  Tetrab.^  Z,  série  I, 
chap.  5).  Sennert  conseille  de  lier  au  poignet 
gauche  un  sachet  contenant  du  cumin  (1.  RI, 
8.  u,  ch.  10).  Alberti  conseillait  les  poudres 
suivantes  :  S<2mences  de  cumin  2/i^OO;  d'anelh 
ld,00  ;  de  poivre  ii,00.  Faites  une  poudre,  à 
prendre  à  la  dose  de  Zi,00,  dans  du  vin  ou 
dans  un  autre  véhicule. 

Htdropisie.  —  Les  cataplasmes  avec  les  se- 
mences de  cumin  sont  utiles  (Primrose  d'après 
Bonnet). 

Hystérie.  —  Le  cumin  pris  avec  du  vin  est 
Irès-effîcace  contre  les  accidents  de  la  matrice  ; 


il  faut  appliquer  sur  le  bas-ventre  ses  feuilles 
avec  de  la  laine.  Pris  dans  trois  cyathes 
de  vin,  au  poids  de  trois  dragmes,  il  résout 
les  suffocations  de  la  matrice  (Pline).  -^  Dans 
les  suffocations  de  matrice,  donner  de  l*eau  de 
conyzei  de  rue,  de  cumin  d'Egypte  et  de  rai- 
fort, avec  du  soufre  et  de  la  myrrhe  (un  Cni- 
dien^  1,  XIII^  p.  231).  —  Le  peuple  se  sert 
aussi  du  cumin ,  de  sa  semence  concassée^  à 
la  dose  d'une  cuillerée,  ou  de  son  esprit  dis- 
tillé, ou  enfin  de  son  huile  à  la  dose  de  quel- 
ques gouttes  (De  rem.  domesi.,  Brunsw., 
p.  76). 

Ictère.  — *  On  ordonne  le  cumin  contre  la 
jaunisse,  avec  du  vin  blanc^  en  |sortant  du 
bain.  On  le  donne  aussi  avecdu  miel>en  forme 
de  looch  (Pline). 

LsucORRHiE.  —  Aujourdh'ui,  on  regarde 
le  cumin  comme  un  remède  assuré  contre 
les  flueurs  blanches.  (Dict.  de  mat.  méd.y 
1773.) 

Menstruation  (Vices  delà).— Dioscoride  dit 
que  le  cumin  resserre  le  trop  grand  flux  des 
femmes.  La  semence  du  cumin,  dit  Lange,  de 
SOQ  côté  {De  remed.  dom.  Brunsto.,  p.  77), 
passe  poijr  emménagogne.  Ces  deux  opinions, 
si  contradictoires  qu'elles  paraissent,  peuvent 
être  vraies  toutes  les  deux.  Dans  une  mens- 
truation excessive  par  atonie^  les  excitants, 
en  relevant  les  forces,  peuvent  modérer  le 
flux  menstruel.  Dans  Taménorrhée  de  même 
nature  une  substance  diurétique  et  excitante 
comme  le  cumin  peut  exercer  une  action  sti- 
mulante sur  les  reins  et  la  matrice. 

Morsures  d'animaux  venimeux.  —  On 
donne  le  cumin  avec  du  vin  à  ceux  qui  ont  été 
mordus  par  les  serpents  (Dioscoride).  —  Le 
cumin  a  une  vertu  particulière  contre  les  ser- 
pents^ scorpions  et  scolopendres,  étant  appliqué 
avec  l'huile  (Pline). 

;  Ophthalmies.  — Lecumin  appliqué  seul  est 
bon  dans  les  fluxions  oculaires.  Il  résout  les 
tumeurs  qui  naissent  sur  les  yeux. 

Poitrine  (Maladies  de  la).  —  On  donne  du 
cumin  à  boire  en  eau  et  vinaigre  à  ceux  qui 
ne  peuvent  respirer  quand  ils  ont  la  tète  droite 
(Pline).  Il  s'agit  ici  deTorthopuée  qui  e^^^t  sur- 
tout un  symptôme  de  maladie  du  cœur.  C'est 
sous  le  titre  de  pleurésie  que  nous  voyons 
surtout  le  cumin  préconisé.  Donné  en  boisson^ 
il  avait  pour  objet  de  faire  résoudre  la  maladie 
par  les  sueurs;  les  anciens  employaient  sou* 
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Vent,  à  cet  eiïet,  contre  la  pleurésie,  un  trai- 
tement incendiaire  qui  a  été  fort  critiqué  de 
nos  jours.  11  faut  dire,  toutefois^  que  c'est  le 
plus  souvent  comme  topique  et  contre  le  point 
de  côté  que  le  cumio  a  été  employé.  Favan- 
tinns  faisait  tout  simplement  répandre  la 
pondre  de  cumin  sur  le  côté  après  une  onc- 
tion avec  un  corps  gras.  Plater,  après  une  onc- 
tion d*onguent  d'althaea,  faisait  recouvrir  le 
point  douloureux  de  poudre  de  cumin.  Benedic- 
tnsYiclorius  et  Tabernaemontanus  vantaient 
beaucoup  les  onctions  d'onguent  d'altbaei  dans 
lequel  on  avait  incorporé  du  cumin.  La  pou- 
dre de  cumio,  dit  Maroldus^  avec  le  suc  de 
glands  et  la  graisse  de  porc,  constitue  un  re- 
mède merveilleux.  Fabricius  Bartholetus  es- 
sore avoir  vu  guérir  plusieurs  plèurétiques 
sans  le  secours  de  la  saignée,  avec  un  topique 
composé  de  feuilles  de  choux  desséchées  et  pul- 
vérisées et  de  la  poudre  de  cumin  et  de  girofle 
[Notes  on  dyspnaa,  1.  IV,  chap.  6).  On  a  en- 
fin employé  contre  les  points  de  côlé  le  célè- 
bre emplâtre  de  cumin.  Ehrmann^  en  1733, 
conseillait  contre  la  toux:  cumin  pulvérisé, 
15,00  ;  miel,  beurre  frais,  de  chaque  90,00. 
F.  un  eclegma.  En  prendre  une  petite  cuille- 
rée plusieurs  fois  par  jour. 

PrÉRTGioN.  —  Après  Tincision  du  plérygion, 
CD  met  du  cumin  mâché  dans  Ja  plaie  pour 
prévenir  les  excroissances  de  la  conjonctive 
(Avicenne  cité  par  Sennert). 

Rachitis.  —  Voyez  Scrofules. 

Rats.  —  Contre  les  douleurs  ayant  leur 
àége  dans  la  région  splénique  et  que  Ton  at- 
tribuait à  la  rate,  on  a  conseillé  de  foire  boire 
dans  un  peu  de  vin  le  suc  produit  par  la 
compression  d'une  poignée  de  cumin  (Mar- 
cellns). 

Rhumatismes.  —  Poudre  de  cumin,  d'ab- 
sinthe^ avec  du  suc,  sous  forme  de  cataplasmes 
(Thesanr,  secret,  curios.,  p.  337). 

Scrofules  ;  rachitis.  —  La  poudre  de  cu- 
min s^appliqne  en  sachets  sur  les  engorge- 
ments et  les  humeurs  froides. 

SsiKs  (engorgements  des).—-  On  a  employé 
le  ciunin  eitérieurement  dans  des  sachets  pour 
lésondre  les  engorgements  laiteux  [Dict.  de 
wMt,  9néd.9  de  1773).  —  Mercurialis,  après 
que  l'inflammation  et  la  douleur  avaient  di- 
minué^ faisait  cesser  Tengorgement  avec  nn 
cataplasme  composé  de  farine  de  lentilles  et  de 
lapins,  de  cha^e  250,00,  de  semences  fine- 


ment pulvérisées  de  cumin  et  de  rue,  de  cha- 
que 8^00^  le  tout  délayé  dans  du  vinaigre 
fort. 

Stérilité.  —  Un  ancien  médecin  vante 
rinfusion  de  8  grammes  de  cumin  dans  un 
verre  de  vin  blanc,  donnée  tous  les  matins  à 
la  femme  pendant  huit  jours  (Gorgias).  Nous 
lisons,  dans  une  vieille  traduction  des  corn-* 
mentaires  de  Matthiole,  que  le  cumin  mis 
dans  la  nature  des  femmes  rend  les  stériles 
fertiles. 

Surdité  ;  TiifTOUiK.  —  Le  cumin,  mis  dans 
les  oreilles  avec  de  la  graisse  de  veau  ou  du 
mîel^  en  guérit  le  tintement  (Ptfne).  —  LMn- 
jection  dMnfusion  de  cumin  remédie  à  la  du- 
reté de  l'ouïe  (Vogel,  Dict.  des  se.  tnéd. 
1773).  • 

Testicules  (engorgements  des).  Orchite. 
—  Dioscoride  conseille  un  cataplasme  de  cu- 
min avec  des  raisins  secs  et  de  la  farine  d'i- 
vraie contre  les  gonflements  traumatiques  ou 
autres  des  testicules  ainsi  que  les  inflamma- 
tions de  cet  organe.  Rôti  et  broyé  avec  du 
miel  ou  avec  du  cérat^  le  cumin  dissout  les 
engorgements  des  testicules  (Matthiole^  Com- 
mentaires). 

Urinaires  (maladies  des  voies).  Gravelle. 
Strangurie.  Ingontinence  d'urine.  —  Le 
cumin  sert  à  ceux  qui  ne  peuvent  uriner 
que  goutte  à  goutte,  aux  gravelleux  et  à  ceux 
qui  ont  du  sang  caillé  dans  leurs  urines  (Mat- 
thiole.  Commentaires). 

MarcelluB  conseille,  pour  ceux  qui  ont  la 
strangurie,  de  leur  faire  boire  un  peu  de 
vieux  vin^  mêlé  de  cumin  en  poudre  30,00, 
rue  30,00^  poivre  15,00.  On  met  une  cuillerée 
de  ce  mélange  dans  le  vin.  Avant  de  boire  ce 
liquide,  on  doit  le  faire  chauffer  par  Timmer- 
sïon,  trois  fois  répétée,  d'un  fer  rougi  à  blanc. 
Plater  dit  aussi  qu'on  vante  la  farine  de  cumin 
contre  la  gravelle  et  la  pierre. 

On  lit  dans  Matlhiole  que  le  cumin  de  Bar- 
barie avait  la  réputation  de  faire  retenir  Tu- 
rine  à  ceux  qui  la  perdent. 

Vers  iNTESTrifAux.  —  La  semence  de  cumin 
passe  pour  tuer  les  vers.  (Vogel.  —  De  re- 
mediis  domest.  Brunsw.,  p.  77.) 

Vomissements.  —  Le  cumin,  pris  dans  du 
vin,  à  la  dose  qu'en  peuvent  tenir  trois  doigts, 
réprime  les  vomissements  désordonnés. 

Vétérinaire  (médecine).  —  Mérat  et  de 
Lens  disent  que  le  cumin  est  plus  employé 
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dans  la  médecine  vélérinaire  qae  dans  la  mé- 
decine humaine. 

Préparations.  —  Modes  d'emploi.  — 

Les  semences  sonl  la  seule  partie  employée. 

Usâge  interne  :  Infusion  (à  vase  clos)  : 
10  à  20  grammes  pour  un  titre  d'eau. 

Eau  distillée  (^  sur  15  d*eau):  50  à  100 
grammes  en  potion. 

Teinture  éthérée  (1  sur  8  dMlher  sulfu- 
rique;  :  0,50  à  1,00  en  potion. 

Huile  essentielle  ;  0,iO  à  0,30  en  potion» 
julep  ou  en  éléo  saccbarum. 

Poudre  :  1  à  5  grammes,  en  pilules,  dans 
un  liquide,  en  électuaire  ou  dans  du  pain 
azyme. 

Usage  externe  :  Foudre,  en  sachets^  en 
cataplasmes^  ou  infusion  vineuse.  —  Huile  es' 
sentielle  en  embrocatîons  sur  le  ventre  dans 
les  coliques  venteuses,  Thystérie,  etc. 

Il  existe  plusieurs  formules  du  célèbre  em- 
plâtre de  eumin,  qui  étaient  d*un  emploi  plus 
facile  que  les  topiques  de  Dioscoride.  Voici  Tune 
d'elles  : 


Semences  de  cumin,  de  carvi,  baies  de  lau- 
rier ;  de  chaque,  90,00  ;  poix  de  Bourgogne, 
1500  ;  cire  jaune,  90,00.  Faites  fondre  ensem- 
ble la  poix  et  la  cire,  et  ajoutez  les  autres 
substances  pulvérisées.  —  Résolutif,  carmîaa- 
tif,  fortiûaat,  que  Ton  applique  sur  le  bas- 
ventre  dans  la  tympanite  etThystérie. 

Usagées  économique!.  -^  Le  cumîn entrait 
vraisemblablement  pour  une  large  part  dans 
le  régime  alimentaire  des  Orientaux  et  des 
Grecs,  et  aujourd'hui  encore  des  peuples  do 
Nord,  les  Anglais,  les  Hollandais  et  les  Alle- 
mands remploient  comme  condiment.  Ils  en 
uiettent  dans  leurs  fromages  jOU  dans  leur  pain. 
Les  Turcs  en  assaisonnent  tous  leurs  ragoûts. 
En  France,  on  lui  préfère  des  semences  moias 
chaudes  et  moins  Acres,  telles  que  celles  de 
Tanis,  du  carvi^  du  fenouil. 

Gomme  les  pigeons  et  tes  perdrix  sont  très- 
friands  des  graines  de  cumin,  on  mêle  ce  der-> 
nier  avec  de  la  terre  salpèlrée  dont  on  fait  des 
appâts  pour  attirer  les  pigeons  dans  les  pigeon- 
niers et  pour  prendre  les  perdrix  dans  les 
lieux  qu^elies  ont  Thabitude  de  fréquenter. 


III.   MELANGES. 


ACADfiHIE  ijUPtRIALE  DE  MEDECINE, 


Séance  publique  annuelle  du  11  janvier  1870. 

PRÉSIDENCE     DE     If.  BLACHE. 

A  trois  heures,  M.  le  Président,  accompa- 
gné des  membres  du  bureau,  monte  au  fau- 
teuil et  déclare  la  séance  ouverte. 

La  parole  est  donnée  à  M.  Dubois  (d'A- 
miens), secrétaire  perpétuel,  qui  fait  lire  par 
M.  Delpech  le  rapport  général  sur  les  prix  de 
1869. 

M.  Béclard,  secrétaire  annuel,  lit  Téloge 
de  Trousseau.    * 

M.  Blache,  président,  proclame  les  prix 
dans  les  termes  suivants  : 


PRIX  DE   1869. 

Prix  de  l'Académie.  —  L'Académie  avait 
proposé  la  question  suivante  :  «  Des  maladies 
du  cervelet  »  Ce  prix  était  de  la  valeur  de 
i, 000  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  adressés  pour  ce 
concours. 

L'Académie  ne  décerne  pas  le  prix  ;  mais 
elle  accorde  la  somme  entière,  à  titre  de  ré- 
compense, à  M.  Pierre-Louis  Guerder,  médecin 
aide-major  de  1^  classe,  au  2«  régiment  du 
génie,  à  Montpellier  (Hérault),  auteur  du  mé- 
moire inscrit  sous  le  ifi  1«',  pourtant  pour 
épigraphe  :  «  La  contradiction  n*eœistê  pas 
dans  les  faits,  mais  dans  la  manière  de  tes 
interpréter.  » 

Priœ  fondé  par  M.  le  baron  Portai.  — 
L* Académie  avait  proposé  pour  sujet  de  prix  r 
«  Des  tumeurs  de  Tencéphale  et  de  leurs 
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symptômes.  »  '^Ge  prix  était  de  la.  valeur  de 
600  fraocs. 

L'Académie  n*a  reçu  aucun  mémoire  pour 
œ  ooDCOurs. 

Prix  fondé  par  madame  Bernard  de 
Cicrieux^  —  L'Académie  avait  proposé  pour 
question  i  a  Faire  Thistoire  clinique  de  la  folie 
avec  prédominance  du  délire  des  grandeurs^  et 
Péladîer  spécialement  au  point  de  vue  théra- 
peutique, a  Ce  prix  était  de  la  valeur  de  1,000 
francs. 

Quatre  mémoires  ont  concouru. 

L* Académie  décerne  le  prix  à  M.  le  docteur 
Ach.  Foville  fils,  médecin  adjoint  de  la  mai- 
son de  Gharenton,  auteur  du  mémoire  n""  h, 
ayant  pour  épigraphe  :  Quodpotui^  nonquod 
Toiuerim, 

Elle  accorde  une  mention  honorable  à  M.  J. 
Comillon,  interne  à  Tbôpital  Saint* Antoine, 
auteur  du  mémoire  inscrit  sous  le  n»  3^  por- 
tant pour  épigraphe  :  jNihil  ex  nihUo,  nihil 
innihilum  rêver t i posse. 

Prix  fondé  par  M,  le  baron  Barbier.  — 
Ce  prix,  qui  est  annuel,  devait  être  décerné  à 
celui  qui  aurait  découvert  des  moyens  com- 
plets de  gUérison  pour  les  maladies  reconnues 
le  plus  souvent  incurables,  comme  larage^  le 
cancer,  Tépilepsie^  les  scrorules^  le  typhus^  le 
eholéra-morbus,  etc.  (Extrait  du  testament.) 

Des  encouragements  pouvaient  être  accor- 
dés à  ceux  qui^  sans  avoir  atteint  ie  but  indi- 
qué dans  le  programme»  s*en  seraient  le  plus 
rapprochés. 

Ce  prix  était  de  la  valeur  de  3,000  francs. 

neuf  ouvrages  ou  mémoires  ont  été  envoyés 
pour  ce  concours. 

L'Académie  n^a  jugé  aucun  de  ces  travaux 
digne  du  prix,  mais  elle  accorde  : 

l«  Une  somme  de  1,000  francs  à  Utre  de 
fécompense  à  M.  le  docteur  Pize^  médecin  à 
Hootélimart  (Drôme),  pour  son  mémoire  sur 
remploi  du  perchlorure  de  fer  dans  le  purpura  ; 

2*  Une  récompense  de  1^000  francs  à  M.  le 
docteur  A.  Gostallat,  médecin  à  Bagnères- 
de-Bigorre  (Qautes-Pyrénées),  pour  son  ou- 
vrage intitulé  :  Étiologie  et  prophylaxie  de 
la  pellagre  (2«  édition); 

30  Due  somme  de  500  francs,  à  titre  d*en- 
eooragement,  à  M.  le  docteur  Mauny,  méde- 
cin à  Mortagne-sur-Gironde  (Gharente-Infé- 
rieure),  pour  son  travail  sur  la  cautérisation 
dncol  utérin  employée  comme  moyen  de  trai- 


tement  des  vomissements  incoercibles  pen- 
dant la  grossesse. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Capuron* — 
L'Académie  avait  proposé  la  question  sui- 
vante :  «  Du  retour  de  Putérus  à  Tétat  ordi- 
naire après  l'accouchement.  »  Ge  prix  était  de 
la  valeur  de  1,500  francs. 

Deux  mémoires  ont  concouru. 

Aucun  de  ces  mémoires  n'a  été  jugé  digne 
de  récompense. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Ernest  Go- 
dard. —  Ge  prix  devait  être  accordé  au  meil- 
leur mémoire  sur  la  pathologie  externe.  Il 
était  de  la  valeur  de  1,000  francs. 

Ginq  ouvrages  ou  mémoires  ont  été  trans- 
mis pour  ce  concours. 

L'Académie  décerne  le  prix  à  M.  le  docteur 
J.  Ghauvel,  médecin  aide-major  à  TÉcole  de 
médecine  militaire  de  Paris^  pour  son  tra- 
vail intitulé  :  Recherches  sur  l'anatomie 
pathologique  des  moignons  d'amputés^ 
inscrit  sous  le  n°  1*'. 

Elle  accorde  une  mention  honorable  à  M.  le 
docteur  O.  Larcher^  de  Paris^  pour  son  mé- 
moire sur  la  rupture  spontanée  de  Vutérus, 
inscrit  sous  le  n"  2. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Amussat. 

—  Ge  prix  devait  être  décerné  à  Tauteur  du 
travail  ou  des  recherches  basées  simultané- 
ment sur  Tanatomie  et  sur  Texpérimentation 
qui  auront  réalisé  ou  préparé  le  progrès  le 
plus  important  dans  la  thérapeutique  chirur- 
gicale. Il  était  de  la  valeur  de  1»000  francs. 

Un  seul  mémoire  a  concouru. 

L'Académie  ne  décerne  pas  le  prix;  mais 
elle  accorde  la  somme  entière,  à  titre  de  ré- 
compense^ à  l'auteur  de  ce  travail,  M.  le  doc- 
teur  J.  Baudouy  aide-major  de  l'®  classe  au 
3*  grenadiers  de  la  garde. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Le f être. 

—  La  question  posée  par  le  testateur  était 
celle-ci  :  «  De  la  mélancolie.  » 

Ge  prix  était  de  la  valeur  de  2,000  francs. 

L^ Académie  ne  décerne  pas  le  prix,  mais 
elle  accorde  : 

1<»  Une  récompense  de  1,200  francs  à  M.  le 
docteur  Auguste  Gorlieu,  médecin  à  Paris^ 
auteur  du  mémoire  n»  2,  ayant  pour  épigra- 
phe :  La  voie  de  la  vérité,  c'est  ^observation 
des  faits; 

2<>  Une  récompense  de  800  francs  à  M.  li 
docteur  Péon,  médecin  de  Tasile  d'aliénés  à 
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Cadillac  (Gironde),  auteur  du  mémoire  n®  1", 
portant  pour  épigraphe  :  Paulatimque  et  non 
evidenter,  ab  his  qnm  stuUe  dieuntur,  ad 
meliora  mens  addueenda  (Celse)  ; 

3<>  Une  mention  honorable  à  M.  le  docteur 
Joseph  Rolta,  médecin  à  Varallo-Sesie,  chef- 
lieu  (1«  la  Yaisésie,  province  de  Novare([talie), 
pour  son  mémoire  inscrit  sous  le  n<>  3,  ayant 
pour  épigraphe  :  La  sensibilité  outrée  est 
source  de  bien  des  malheurs  à  V humanité. 

Prix  foTidé  par  M.  le  marquis  d'Argen- 
teuil.  ^  Ce  prix,  qui  est  sexennal,  devait  être 
décerné  à  l*auteur  du  perfectionnement  le 
plus  notable  apporté  aux  moyens  curatifs  des 
rétrécissements  du  canal  de  Purèthre  pendant 
cette  cinquième  période  (1863  à  1868)  ;  ou 
subsidiairement  à  l'auteur  du  perfectionne- 
ment le  plus  important  apporté,  durant  ces 
six  ans,  au  traitement  des  autres  maladies  des 
voies  urinaires.  Ce  prix  était  de  la  valeur  de 
8^000  francs. 

Neuf  ouvrages  ou  mémoires  ont  étéL  envoyés 
pour  coucourir. 

Aucun  d'eux  n'a  paru  mériter  le  prix  ;  mais 
l'Académie  accorde  : 

1°  Une  récompense  de  5,000  francs  à  M.  le 
docteur  Joseph  Corradi,  chef  de  clinique  chi- 
rurgicale à  rinstitut  supérieur  des  études  pra- 
tiques de  Florence  (Italie),  pour  ses  Études 
cliniques  sur  les  rétrécissements  de  ruré- 
thre^  etc.,  portant  le  n""  6  ; 

2''  Une  récompense  de  2,000  francs  à  MM. 
F.  Mallez  et  A.  Tripier,  docteurs  en  médecine 
à  Paris,  pour  leur  travail  intitulé  :  De  la  gué- 
rison  durable  des  rétrécissements  de  Vu- 
rèthre  par  la  galvano^caustique ,  inscrit 
sous  le  n**  8; 

d*"  Enfln,  un  encouragement  de  i,000  francs 
à  M.  le  docteur  Reliquct,  de  Paris,  pour  son 
Traité  des  opérations  des  voies  urinaires, 
inscrit  sous  le  n«  5. 

MÉDAILLES  ACCORDÉES 
A  MM.  LES  MÉDECINS  DES   ÉPIDÉMIES. 

L'Académie  a  proposé,  et  M.  le  ministre  de 
Tagriculture  et  du  commerce  a  bien  voulu  ac- 
corder, pour  le  service  des  épidémies  en  1868: 

i»  Une  médaille  d'or  à  : 

M.  Mignot  (A.),  docteur-médecin  à  Ghan- 
telle  (Allier),  pour  son  rapport  sur  la  consti- 
tution médicale  de  Tarrondissement  de  Gannat, 
et  pour  ses  précédents  travaux. 


2^  Des  médailles  d'argent  à: 

M.  Béraud,  docteur  en  médecine  à  Garpen- 
tras  (Vacluse),  pour  sa  relation  sur  les  épidé- 
mies de  l'arrondissement  de  Carpentras. 

M.  Carrière,  docteur  en  médecine  à  Saint- 
Dié  (Vosges),  pour  son  rapport  sur  Tépidémie 
de  dyssenterie  de  Tarrondissemeot  de  Saint- 
Dié. 

M.  Eysserie,  docteur  en  médecine  à  Pernes 
(Yauclnse),  pour  sa  relation  de  Tépidémie  de 
variole  du  canton  de  Pernes. 

M.  Legros,  docteur  em  médecine  à  Aubas- 
son  (Creuse),  pour  son  rapport  sur  les  épidé- 
mies d'Aubusson. 

M.  Loysel,  docteur  en  médecine  à  Cherbourg 
(Manche),  pour  un  rapport  sur  Tétat  sanitaire 
de  Tarrondissement  de  Cherbourg. 

M.  Molard,  médecin-major  de  première 
classe  à  Metz  (Moselle),  pour  sa  relation  de 
l'épidénie  de  fièvre  typhoïde  qui  a  sévi  sur  la 
garnison  de  Metz. 

M.  Raouit  (A.)t  médecin-major,  pour  sa  re- 
lation de  Pépidémie  de  typhus  qui  a  régné  à 
PhilippeviUe  (Algérie). 

M.  Yvaren,  docteur  en  médecine  à  Avignon 
(Vaueluse),  pour  sa  relation  des  épidémies  de 
rougeole  et  de  variole  de  Tarrondissement 
d'Avigoon. 

3^  Rappel  des  médailles  d'argent  : 

M.  Bazin,  docteur  en  médecine  à  Saint- 
Brice  (Seine-et-Oise),  pour  son  travail  sur 
Tétat  sanitaire  d'une  partie  de  l'arrondisie- 
ment  de  Pontoise. 

M.  Benoist,  docteur  en  médecine  à  Guin- 
gamp  (Gôtes-du  Nord),  pour  son  rapport  sur 
les  épidémies  de  Tarrondissement  de  Gain- 
gamp. 

M.  Bocamy,  docteur  en  médecine  à  Perpi- 
gnan (Pyrénées-Orientales),  pour  sa  relation 
de  répidémie  de  fièvre  pernicieuse  de  i'arron» 
dissement  de  Perpignan. 

Bf*  Lacaze  (John),  médecin  des  épidémies 
à  Montauban  (Tarn-et-Garonne),  pour  son  rap- 
port sur  l'état  sanitaire  de  Tarrondissement  de 
Montauban. 

M.  Larivière,  médecin  en  chef  de  Thôpital 
militaire  à  Bordeaux  (Gironde),  pour  sa  relation 
de  répidémie  de  fièvres  rémittentes  à  Bor- 
deaux. 

M.  Meilheuraty  docteur  en  médecine  à  La 
Palisse  (Allier),  pour  son  rapport  sur  Tétat  sa- 
nitaire de  rarrondissement  de  La  Palisse. 


ACÂDÉAllB   DE  MÉDECINE. 


i  I 


M.  MoDOt^  docteur  en  médecine  à  Mont- 
saache  (Nièvre),  pour  sa  relation  de  Fépidé- 
mie  de  variole  des  Planches. 

k^  Des  médailles  de  t^ronxe  à  : 

M.  Cambassédès  (B.)^  docleur  en  médecine 
à  Aileyras  (flaute-Loire)^  pour  sa  relation  de 
f  épidémie  de  variole  de  la  Haute^Loire. 

M.  Galliet,  doctenr  en  médecine  à  Reims 
(Marne},  pour  son  esquisse  de  Tépidémie  de 
fièvre  typhoïde  de  Reims.  \ 

M.  Legrand^  docteur  en  médecine  à  Metz 
(Moselle)^  pour  sa  relation  de  l'épidémie  de 
fièvre  typhoïde  de  Tarrondissement  de  Metz. 

M.  Lenoel,  docteur  en  médecine  à  Amiens 
(Somme},  pour  son  rapport  sur  les  épidémies 
de  rarrondissement  d'Amiens. 

M.  de  Lonjon,  docteur  en  médecine  à  Tours 

(Indre-et-Loire),  pour  son  mémoire  sur  Té- 

pidémie  de  scarlatine  et  de  suette  de  Save- 

nlères. 
M.  Peste],  docteur  en  médecine  à  La  Châtre 

(Indre) ,  pour  son  rapport  sur  l'épidémie  de 

dyssenterie  de  Gourtillet,  arrondissement  de 

La  Châtre. 

M.  Thierry,  élève  interne  à  Thôpital  de 
Rennes  (llle-et-Vilaine) ,  pour  son  mémoire 
surTépidémie  de  dyssenterie  de  Saint-Gilles, 
arrondissement  de  Rennes. 

M.  Wimpfen,  docteur  en  médecine  à  Gol- 
mar  (Haut-Rhin),  pour  sa  relation  des  épidé- 
mies du  Haut-Rhin. 

M.  Verrier,  médecin-vétérinaire  à  Provins 
[Sdne-et-Marne),  pour  son  travail  sur  les  épi- 
démies charbonneuses. 

&*  Mentions  honorables  à  : 

IL  Gharvot,  docteur  en  médecine  à  Moulins 
(Allier),  pour  son  rapport  sur  Tétat  sanitaire 
de  rarrondissement  de  Moulins. 

M.  Gastex',  médecin-major  de  deuxième 
dasse  à  l'hôpital  militaire  de  Tlemcen  (Algé- 
fà\  pour  son  travail  sur  la  médecine  arabe 
68  1867. 

M.  Daniel,  médecin  des  .épidémies  à  Brest 
(Fmistère),  pour  son  rapport  sur  i*état  sanitaire 
de  rarrondissement  de  Brest. 

M.  Despré,  médecin  des  épidémies  à  Saint- 
Jalfeo  (Haute-Savoie),  pour  son  rapport  sur 
répidémie  de  fièvre  typhoïde  deMachiUy. 

M.  Lagardelie^  médecin  de  jrasile  d'aliénés 
de  Niort  (Deux-Sèvres),  pour  soh  travail  sur 
répidémie  de  cholérme  qui  a  sévi  dans  cet 
établissement. 


M.  Million,  médecin  des  épidémies  à  Saint- 
Étienne  (Loire),  pour  son  mémoire  sur  répi- 
démie de  pneumonie  catarrhale  de  Saint- 
Ëtienne. 

M,  Prieur,  docteur  en  médecine  à  Gray 
(Haute -Saône),  pour  son  rapport  sur  l'épidé- 
mie de  rougeole  d'Arc. 

MÉDAILLES  ACCORDÉES 
A  MM.  LES  MÉDECINS  INSPECTEURS  DES  EAUX 

MliNÉRALES. 

L* Académie  a  proposé,  et  M.  le  ministre 
de  l'agriculture  et  du  commerce  a  bien  voulu 
accorder,  pour  le  service  des  eaux  minérales 
en  1867  : 

\p  Des  médailles  d'argent  à  : 
M.  Gaulet,  médecin  inspecteur  des  eaux  de 
Forges  (Seine-Inférieure)  pour  son  excellent 
mémoire,  tendant  à  élucider  une  question  de 
physiologie  patliologique  non  encore  résolue 
jusqu*à  ce  jour,  celle  de  savoir  si  le  fer  est 
absorbé  et  transporté  dans  la  circulation  gé- 
nérale. 

M.  Delacroix,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Luxeuil:  (Haute-Saône),  pour  son  très-inté- 
ressant travail  sur  Pefiicacité  de  ces  eaux,  dans 
certaines  maladies. 

M.  de  Finance,  médecin  principal,  chef  de 
service  de  l'hôpital  militaire  de  Bourbonne- 
les-Bains  (Haule-Mame),  pour  ses  recherches 
générales  et  ses  excellentes  observations  con- 
signées dans  le  mémoire  annexé  au  rapport 
réglementaire  sur  l'usage  de  ces  eaux. 

M.  Gay,  médecin  inspecteur  des  eaux  de 
Saint-Alban  (Loire),  pour  les  nombreux  tra- 
vaux qu'il  a  adressés  à  PAcadémie  sur  le  ser- 
vice médical  de  l'établissement  thermal  qu'il 
dirige  depuis  plus  de  25  ans. 

2®  Rappel  de  médailles  d* argent  à  : 

M.  Billout,  médecin  inspecteur  des  eaux  de 
Saint-Gervais  (Haute-Savoie)  ; 

M.  Caillât,  médecin  inspecteur  des  eaux  de 
Contrexéville  (Vosges). 

M.  Gbarmasson  de  Puylaval,  médecin  ins- 
pecteur des  eaux  de  Saint-Sauveur  (Hautes- 
Pyrénées)  ; 

M.  A.  Dubois,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Vichy  (Allier); 

M.  Durand  (de  Lunel) ,  médecin-chef  de 
ITiôpital  thermal  militaire,  à  Vichy  (Allier)  ; 

M.  Le  Bret,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Baréges  (Hautes-Pyrénées)  ; 
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M.  De  Paytaie,  médecin  inspecteur  des  eaax 
d'EDghieo  (Seine-et-Oise)  ; 

M.  Vidal^  médecin  inspecteur  des  eaux  d^Aix 
(Savoie)  ; 

Pour  les  excellents  mémoires  et  observa- 
tions scientifiques  que  ces  messieurs  adressent 
annuellement  à  l*Académiè^  sur  l'emploi  mé- 
dical des  eaux  minérales  confiées  à  leurs 
soins. 

3*  Des  médailles  de  bronze  à  : 

M.  Aupfaan,  médecin  inspecteur  des  eaux 
d*Ax  (Ariége)  ; 

M.  Logerais,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Pougues  (Nièvre)  ; 

M.  Montagnan,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Gapvern  (Hautes- Pyrénées); 

M.  Marbotin,  médecin  inspecteur  des  eaux 
de  Saint- Amand  (Kord)  ; 

M.  Marturé  (Ciiarles},  médecin  principal, 
chef  de  Thôpital  militaire  de  JSaréges  (Hautes- 
Pyrénées)  ; 

Pour  les  rapports  bien  faits  et  les  observa- 
tions que  ces  messieurs  ont  recueillies  et 
adressées  à  TAcadémie. 

h"^  Des  mentions  honorables  à  : 

M.  Faure,  médecin  inspecteur  adjoint  à 
Néris  (Allier),  pour  ses  nouvelles  études  chi- 
miques sur  ces  eaux. 

M.  Goulet^  médecin  inspecteur  des  eaux  de 
Saint-Laurent  (Ardèche),  pour  son  rapport  sur 
les  eaux  confiées  à  ses  soins. 

M.  de  Pietra  Santa,  médecin  à  Paris,  pour 
ses  observations  météorologiques  recueillies 
aux  Eaux-Bonnes. 

—  Nous  donnerons  dans  le  prochain  numéro 
les  récompenses  décernées  pour  la  vaccine. 

PRIX  PROPOSÉS  POUR  l'ANNÉE   1870. 

Prix  de  P Académie.  —  L'Académie  pro- 
pose pour  question  : 

«  Des  épanchements  traumaliques  intra- 
craniens^  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  iOOO  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  baron  de  Portai.  — 
La  question  proposée  est  ainsi  conçue  : 

a  De  l'état  des  os,  notamment  des  vertèbres, 
dans  le  cancer  des  viscères.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  fr. 

Prix  fondé  par  j|f»ne  Bernard  de  Ci* 
vrieux.  —  La  question  suivante  est  mise  au 
concours: 


«  Les  névroses  peuvent-elles  être  diathési- 
ques?  S'il  existe  des  névroses  diathésiques, 
indiquer  les  caractères  spéciaux  que  chaqae 
diathèse  imprime  à  chaque  névrose.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  800  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  baron  Barbier. 
»  Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  3,000  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Capuron, 
—  L* Académie  propose  pour  sujet  de  prix  : 

«  Des  phénomènes  précurseurs  et  concomi- 
tants de  la  sécrétion  lactée*  » 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Ernest  Go^ 
dard.  —  Ge  prix  sera  accordé  au  meilleur 
travail  sur  la  pathologie  interne. 

Il  sera  de  la  valeur  de  1000  fr. 

Prixjondé  par  M*  le  docteur  Or  fila.  — 
L'Académie  met  de  nouveau  au  concours  la 
question  suivante  : 

«  De  la  digitaline  et  de  la  digitale. 

«r  Isoler  la  digitaline  ;  rechercher  \  quels 
sont  les  caractères  chimiques  qui,  dans  les 
expertises  médico-légales,  peuvent  servir  à 
démontrer  l'existence  de  la  digitale  et  celle 
de  la  digitaline. 

«  Quelles  senties  altérations  pathologiques 
que  ces  substances  peuvent  laisser  à  leur 
suite  dans  les  cas  d'empoisonnement  ? 

«  Quels  sont  les  symptômes  auxquels  elles 
peuvent  donner  lieu  ? 

«  Jusqu^à  quel  point  et  dans  quelle  mesure 
peut  et  doit  être  invoquée  l'expérimentation 
des  matières  vomies  sur  les  animaux^  de 
celles  trouvées  dans  l'économie,  ou  des  pro- 
duits de  l'analyse,  comme  indice  ou  comme 
preuve  de  l'existence  du  poison  et  de  l'empoi* 
sonnement?  » 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  6000  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Itard.  — 
Ge  prix ,  qui  est  triennal^  sera  accordé  à 
l'auteur  du  meilleur  livre  ou  mémoire  de 
médecine  pratique  ou  thérapeutique  appli- 
quée. 

Pour  que  les  ouvrages  puissent  subir  Té- 
preuve  du  temps,  il  est  de  condition  rigou- 
reuse qu'il  aient  au  moins  deux  ans  de  pu- 
blication. 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  2,700  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Kufz  de 
Lavison.  —  La  question  posée  par  le  fonda- 
teur est  ainsi  conçue  : 
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«  Établir  par  des  faiU  exacts  et  sufQsam- 
ment  nombreux^  chez  les  hommes  et  chez  les 
•Dimaiix'qai  passent  d*an  climat  dans  un  antre, 
les  modifications^  les  altérations  de  fonctions 
et  les  lésions  organiques  qni  peuvent  être  at- 
tribuées à  racdimatation.  » 

Ce  prix  pourra  être  décerné  à  la  séance  gé- 
Bénie  de  1870. 

Gomme  pour  les  autres  prix  que  décerne 
fAcadémie*  les  médecins  français  et  étran- 
gen  seront  admis  à  ce  concours. 

Ge  fdx  sera  de  la  valeur  de  2^000  fr. 

Pria;  fondé  par  M.  U  marquis  itOurehes. 
(Bitrall  du  testamept).  —  «  Je  veux  qu*il 
soit  prélevé  sur  la  valeur  de  ma  succession 
me  somme  de  25,000  francs  destinée,  dans 
les  conditions  ci-après  énoncées,  à  la  fonda- 
tion de  deux  prix,  savoir  : 

c  I*  Un  prix  de  20,000  francs  pour  la  dé- 
couverte d*un  moyen  simple  et  vulgaire  de  re- 
eoBDattre  d'une  manière  certaine  et  indobi- 
tnble  les  signes  de  la  mort  réelle.  La  condi- 
tion eipreese  de  ce  prix  est  que  ce  moyen 
pgjne  être  mis  en  pratique,  même  par  de 
pauvres  villageois  sans  instruction. 

«  2«  Un  prix  de  5,000  fr.  pour  la  dé6on- 
Wle  d*an  moyen  de  reconnaître,  d^nne  ma- 
riera certaine  et  indubitable,  les  signes  de  la 
réelle,  à  l'aide  de  Téleetricité,  du  galva- 
on  de  tout  antre  procédé  exigeant, 
rinlervention  d'un  homme  de  l'art,  soit 
rfeppltcation  de  connaissances,  Tosage  d'ins- 
taments  ou  remploi  de  substances  qui  ne 
sent  pas  à  la  portée^  de  tout  le  monde. 

«  Lee  sommes  destinées  à  ces  prix  feront 
leloar  à  ma  succession  dans  le  cas  où,  pen- 
dant doq  ans,  à  dater  du  jour  de  Taccepta- 
tion,  run  oa  Tautre  des  prix,  on  aucun  d'eux, 
n'anndt  pn  être  décerné.  • 

PriûB  fondé  par  M.  le  docteur  Saint' La- 
per. (Extraft  de  la  lettre  du  fondateur.)  — «  Je 
à  r£cadémie  impériale  de  médecine 
somme  de  1,500  fir.  pour  la  fondation 
d'an  prix  de  paretlle  somme  destiné  à  récom- 
l'expérimentateur  qui  aura  produit  la 
tbyroldienlie  à  la  suite  de  Tadmiols- 
IntkNi*  anx  animaux,  de  substances  extraites 
eenz  oa  des  terrains  des  pays  à  endémie 

Le  prix  ne  sera  donné  que  lorsque  les  ex- 
yérfeaees  auront  été  répétées  avec  sneeès  par 
la  eosurisslott  académiqoe. 
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Prix  de  V Académie,  —  La  question  sui^ 
vante  est  mise  au  concours  : 

«  De  l'ictère  grave.  » 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  iOOO  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  baron  Portai.  — 
Ge  prix  sera  accordé  au  meilleur  mémoire 
sur  une  question  d'anatomie  pathologique. 

Il  sera  de  la  valeur  de  1000  fr. 

Prix  fondé  par  My^  Bernard  de  Civrieux. 
-*  L'Académie  propose  pour  question  : 

«  De  l'emploi  du  bromure  de  potassipm, 
dans  lesmaladies  nerveuses.  » 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  900  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  baron  Barbier. 
(Vota*  plus  haut  les  conditions  du  concours.)— 
Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  3000  tr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Capuron. 

—  L'Académie  met  au  concours  la  question 
suivante  : 

c  De  la  fréquence  relative  des  positions 
ocdpito-postérieures  dans  la  présentation  du 
somniet,  leur  influence  sur  la  marche  du  tra- 
vail de  l'accouchement.» 

Ge  prix  sera  de  la  valeur  de  2,000  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Ernest 
Godard,  —  Ge  prix  sera  accordé  au  meilleur 
travail  sur  la  pathologie  externe. 

Il  sera  de  la  valeur  de  1,000  fr. 

Prix  fondé  par  M.  le  docteur  Amussat. 

—  Ge  prix  sera  décerné  à  l'auteur  du  travail 
ou  des  recherches  basées  simultanément  sur 
l'anatomie  et  sur  l'expérimentation  qui  au- 
ront réalisé  ou  préparé  le  progrès  le  plus  ûn- 
portant  dans  la  thérapeutique  chirurgicale. 

U  sera  de  la  faleur  de  i|000  fr. 


Les  mémoires  pour  les  prix  à  décerner  en 
1870  devront  être  envoyés,  sans  exception 
aucune,  à  l'Académie,  avant  le  premler-mars 
de  la  même  année.  Ils  devront  être  écrits  en 
français  ou  en  latin  et  accompagnés  d'un  pli 
cacheté  avec  devise  indiquant  les  nom  et 
adresse  des  auteurs. 

N.  B.  Tout  concurrent  qui  se  fera  connaître 
direetement  on  indirectement  sera,  par  ce 
seul  fait,  exclu  du  concours.  (Décision  de  l'A- 
cadémie dn  premier  septembre  1588.) 

TOntefols  les  concurrents  anx  prix  fondés 
par  MIL  I  ard,d'Aigentedl,  Godard,  Barbier 
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Amuflsat  et  d'Ourches,  sont  exceptés  de  celte 
derrière  disposition. 

Séance  du  18  Janvier  1870. 

PRÉSIDENCE   DE  M.   DENONTILLIÏIRS. 

Dyspepsie*  et  malilBe.  —  M.  BOU- 
chardat^  au  nom  d'une  commission  dont  il 
fait  partie  avec  MM.  Guéneau  de  Mussy  et  Ma- 
rotte, donne  lecture  d*un  rapport,  sur  le  tra- 
vail de  M.  le  docteur  Gontaret,  de  Roanne, 
intitulé  :  Essai  sur  la  maltine  et  les  dys" 
pepstes*  Prenaul  pour  point  de  départ  les  re- 
cherches sur  la  digestion  que  M*  Bouchardat 
a  exécutées  en  collaboration  avec  M.  Sandras, 
l^auteur  a  proposé  une  classification  des  dys- 
pepsies basée  sur  le  rôle  des  organes  digestife, 
sur  la  nature  de  nos  aliments  et  sur  leur 
mode  d'impressionner  les  divers  organes  qu^ils 
parcourent  dans  la  digestion.  Il  admet  la  dys- 
pepsie amylacée  ou  salivaire,  la  dyspepsie  duo- 
déno- intestinale  et  la  dyspepsie  gastrique  ou 
sulfhydrique. 

Les  causes  les  plus  diverses  et  les  plus  con- 
tradictoires peuvent  amener  ces  dyspepsies  : 
Texcès  et  l'insufQsanca,  les  aliments  grossiers  i 
ou  trop  raffinés^  y  contribuent  également,  sans  . 
compter  la  goutte,  le  rhumatisme  et. mille 
autres  affections  bien  connues. Enfin  le  mai^ue 
de  proportion  sufiisante  des  ferments  normaux 
nécessaires  à  la  digestion  ou  le  développement 
dans  l'appareil  digestif  de  ferments  .anormaux 
deviennent  autant  de  causes  de  gastralgies. 
M.  Gontaret  a  plus  particulièrement  étudié  la 
dyspepsie  liée  à  Tinsuffisajace  du  ferment 
amvlacé,  et  il  préconise  contre  «cette  affection 
le  ferment  extrait  de  Torge  germée,  la  dias- 
tase  pure,  qu'il  désigne  sous  le  nom  de  mai- 
Une.  Gette  médication  parait  lui  avoir  donné 
de  bons  résultats  dans  les  trente-cinq  obser- 
vations qu'il  cite*  Hemerclments  à  Tauteiir. 


Kmplol   do   liroBtiire   de   potasaliun 

chez  les  enfants.  -^  M.  Bartbèa^  aunon^ 
d^ùne  conunissioja  dont  il  iait  ^tie  avec 
MM.  Gubler  et  Roger^  lit  un  rapport  sur  un 
travail  de  M.  le  docteur  MoutardoMartin  relatif 
aux  applications  du  bromure  de  potassium  à 
la  médecine  des  petits  enfants, 

«Nous  sommes  souvent  appelés^  di(.M.le 
rapporteur^  pour  donner  nos  <oins>  de  jeiines 
enfant»  qui^  saqs  avoir  une  maladie .  bi^^  dé- 


terminée, ne  iBtont  cependant  pas  dans  des  con- 
ditions de  santé  parfaite  et  qui  offrent  une  suite 
de  phénomènes  légers  paraissant  dépendre 
exclusivement  de  la  surexcitation  du  système 
nerveux... 

«  M.  Moutard-Marlin  a  eu  Tidée  d'opposer  à 
ces  accidents  le  bromure  de 'potassium.  Il  le 
donne  aux  plus  jeunes  enfants  à  la  dose  de 
10  à  20  centigr.,  en  deux  ou  trois  fois,  dis- 
sous dans  de  Teau  sucrée  ou  dans  du  sirop  de 
fleurs  d'oranger.  L'enfant  tette  par  dessus. 
Gette  médication  est  très-bien  supportée.  Son 
action  sédative  apparaît. dès  la  première  ou  la 
seconde  nuit,  s'établit,  et  persiste  tous  les 
jours  suivants;..  » 

La  réussite  a  été  constante^  complète  et  ra- 
pide, dans  ies  cas  d'insomnie  simple;  elle  a  eu 
lieu  aussi,  mais  moins  constamment  et  moins 
rapidement,  dans  les  cas  d'insomnie  agitée. 

Pendant  les  accidents  du  travail  de  la  dea* 
tition,  le  bromure  a  rendu  de  véritables  ser* 
vices  en  calmant  les  petits  malades  pour  plu- 
sieurs jours.  M.  Moutard  ^Martin  suppose 
même  que  Ton  peut,  pjar  ce  moyen,  pi^évenir  ' 
les  convulsions  en  raison  de  l'actioâ  anesihé- 
si^nte  du  médicament. 

Ënllo  l'acUon  sédative  du  bromure  de  po« 
tassium  sur  les  érections  auxquelles  les  en* 
iants  sont  sujets  est  suffisamment  prouvée  par 
une  observation  de  M.  Moutard-Martin  sur 
un  autre  cas  que  M»  Barthès  a  observé  avec 
le  docteur  F.  Guyoo. 

«  La  conunission  propose  :  1^  d'adresser  des 
«  remerctments  ÀM*  le  docteur  J^Ioulard^Mar- 
«  tin  ;  2^  de  déposer  très<honorablemeot  son 
çf  travail  dans  ies  .archives  de  rAcadémie.  » 
(Adopté.) 

Bactéridies  d^n»  l'œdème  eliwrlyon- 
nenx.  -^  M.  Davaine  lit  un  rapport  sur  un 
travail  de  M.  Raimbert,  intitulé  :  Mecherc/ies 
sur  la  constitution  et  le  diagnostia  de  l'oS" 
dème  malin. 

,  La  maladie  charbonnense  che;;  l'homme^ 
dit  M.  Davaine,  se  développe,  dans  la  plupart 
des  cas,  sous  la  forme  d'une  pustule  dont  l'ap? 
parence  particulière  permet  ordin^ijreaient  de 
la  reconnaître  À  son  début.  Ma»  cette  mala- 
die se  développe  aussi  comme  une^simpla  tu* 
méfacUon  sans  ear^ptères  spéciaux».  Q'est  i'œ- 
4ème  .malin  ou  cb^bonne^j;  <}om<  1q  décrue 
Bourgeois  d'ÉtampeSi  le  preaûer>  j^  1M3^  a 
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bitconnatlre  la  nature.  Depuis  lors,  en  1865, 
f  ai  pa  reconnaître  l'existence  de  bactéridies 
dam  le  sang  d'an  homme,  chez  lequel  31.  De- 
broQ  avait  constaté  Texislence  d'un  œdème 
malin  charbonneux  et  qui  étâît  mort.  Mais 
irant  les  dernières  recherches  de  M.  Raimbert, 
le  diagnostic  de  cette  affection  était  toujours 
difficile;  le  pins  souvent  on  ne  pouvait  la  re- 
Gonnatire  que  trop  tard  pour  s'opposer  à  ses 
progrès.  M.  Raimbert  Indique  un  moyen  sim- 
ple et  pratique  de  ne  plus  s'y  tromper. 

Je  n'ai  pas  besoin  de  rappeler  qu'il  existe 
dans  le  sang  des  animaux  charbonneux  des 
corps  filiformes  semblables  aux  bactéridies, 
mais  toujours  immobiles,  des  bactéridies  en  un 
moty  tl  qu'il  existe  aussi  de  ces  petits  corps 
dans  la  pastnle  maligne  dont  ils  peuvent  de- 
lenir  Tun  des  caractères  diagnostiques  les 
ploa  précis.  Ce  sont  ces  mêmes  petits  corps 
qne  M.  le'docteur  Raimbert  a  trouvés  dans  la 
iérosilé  de  l'œdème  malin  ;  or»  comme  ils 
exisleot  exclusivement  dans  la  maladie  char- 
booneoBe^  ils  déterminent  immédiatement  et 
certaiDement  lanature  de  l'œdème  dans  lequel 
oo  les  trouve. 

Le  malade  observé  par  M.  Raimbert  était  un 
marchand  de  peaux  de  mouton,  chez  lequel 
aa  œdème  s'est  développé  à  l'angle  interne 
des  paupières  de  Tœil  gauche.  Le  lendemain, 
foedème  avait  envahi  la  tempe,  le  frontal^  la 
anîtié  supérieure  de  la  joue  du  même  côté. 
An  moment  de  Texameni  il  n'existait  point 
sor  ces  parties  de  véritables  vésicules,  mais 
feoiement  de  petites  saillies  qui  donnaient  à 
Il  peau  l'apparence  chagrinée.  La  lame  du 
bbtoari^  promenée  sur  cette  surface  rugueuse^, 
fit  BiHtir  un  peu  de  sérosité  légèrement  san- 
gainolente.  Placé  sous  le  microscope,  ce  li- 
fside  laisse  voir  des  bactéridies  bien  caracté- 
riiées.  La  maladie  continua  de  s'aggraver  ; 
ks  parties  œdématiées  se  couvrirent  de  vési- 
cqIm  dont  la  sérosité  renfermait  un  grand 
nombre  de  bactéridies.  Enfin  les  phénomènes 
rilériears^  l'issue  funeste  du  mal^  vinrent 
IHNiver  que  Tœdème  était  bien  de  nature 
ehartoDDeuie,  et  confirmèrent  le  diagnostic 
fHtédèa  le  débat  par  Texamen  de  la  sérosité 
ma-épidermique  des  parties  affectées. 

M.  le  rapporteur  conclut  en  rappelant  les 
aMna  IravaBX  de  M.  Raimbert  et  en  propo- 
sait a«  nom  de  la  comtnisaioo  : 

!•  D^adresaàr  dts  remerdBKiitf  à  Mé  le  1 


docteur  Raimbert  pour  son  importante  obser- 
vation ; 

^  De  publier  cette  observation  dans  les 
bulletins  ; 

3^  De  signaler  l'auteur  à  l'attention  de  la 
commission  chargée  de  présenter  des  candi- 
dats aux  places  vacantes  de  membres  corres- 
pondants de  l'Académie. 

Après  quelques  remarques  faites  par 
MM.  Bouley,  Gosselin  et  Goiiu^  ces  conclusions 
sont  adoptées. 

Gale  du  chat.  —  IVouveau  parasite 
du  cheval.  —  M.  Davaine,  au  nom  d'une 
commission  dont  il  fait  partie  avec  MM.  Barth 
et  Gubler,  lit  un  second  rapport  sur  les  deux 
mémoires  présentés  par  M.  Mégnin,  vétéri- 
naire dans  l'artillerie  de  la  garde^  et  relatifs, 
Tun  à  la  gale  du  chat,  l'autre  à  un  parasite 
nouveau  du  cheval.  L*acare  qui  occasionne  la 
gale  du  chat  est  un  sarcopte  ;  mais  il  est  spé- 
cifiquement différent  de  celui  de  l'homme; 
on  lui  a  donné  le  nom  de  sarcopte  notoédre. 
Plusieurs  observations  font  présumer  que  la 
gale  qu'il  détermine  peut  se  transmettre  de 
l'homme  au  bœuf^  et  à  quelques  autres  ani- 
maux, et  qu'il  détermine  sur  cet  animal  une 
gale  des  plus  intenses.  Le  cheval  n'en  est  pas 
exempt. 

Le  second  mémoire  de  M.  Mégnin  est  relatif 
à  un  ixode  parasite  du  cheval,  inconnu  jus- 
qu'à ce  jour,  et  qui  se  distingue  de  tous  les 
autres  ixodides  par  Thabitude  qu'il  a  de  s'en- 
foncer profondément  dans  la  peau,  comme  le 
fait  la  puce  pénétrante  observée  particulière- 
ment sur  les  chevaux  de  l'année.  Cette  mala- 
die, qui  tourmente  violemment  les  chevaux^ 
et  peut  même  les  faire  mourir  par  épuisement, 
est  déterminée  par  de  nombreux  acares  qui 
se  trouvent  dans  les  fourrages  altérés. 

M.  Colin.  Le  sarcopte  notoédre  avait  été 
décrit  une  première  fois,  il  y  a  quarante  ans  ; 
il  a  été  de  nouveau  décrit  et  en  outre  repré- 
senté par  Delafond,  il  y  a  huit  ans,  dans  des 
planches  qui  ne  diffèrent  pas  notablement  de 
celles  qu'on  vfent  de  nous  mettre  sous  les 
yeux.  M.  Mégnin  n'a  doue  rien  fait  de  neuf  à 
cet  égard.  Quant  à  son  expérience^  elle  ne 
prouve  rien,  car  les  acares  d'un  animal  pou- 
vant se  conserver  vivants  pendant  des  semai- 
nes^ dans  on  lieu  chaud^  peuvent^  à  plus 
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forle  raisoD,  subsister  pendant  2e  même  temps 
sur  la  peau  (l*un  autre  animal.  Il  n'y  a  donc 
rien  d'étonnant  à  ce  qu'on  retrouve  des  acares 
de  chat  sur  un  cheval,  après  quelques  jours. 

M.  Davaine.  M.  Mégnin  n'a  pas  la  prétention 
de  se  dire  le  premier  qui  ait  étudié  le  sarcopte 
noloèdre  ;  mais  il  l'a  mieux  étudié  que  ses 
devanciers.  Les  démangeaisons  ne  furent  pas 
locales^  comme  le  prétend  M.  Colin,  dans  Tex- 
périence^  mais  bien  générales. 

M.  Hardy.  Il  m'est  arrivé  souvent  des  ma- 
lades qui  croyaient  avoir  pris  la  gale  en  noyant 
des  chiens  et  des  chats  qui  en  étaient  atteinte. 
Mais  leur  gale  était  fort  dififérenle  de  la  gale 
vraie^  et  s'en  distinguait  particulièrement  par 
Tabsence  des  sillons  spécifiques  de  la  gale.  Au 
bout  if^  quelques  jours  ils  étaient  radicalement 
guéris,  sans  avoir  eu  besoin  d'aucun  traite- 
ment, ou  du  moins  d'aucun  traitement  éner- 
gique. De  simples  bains  suffisaient  pour  la 
plupart* 

M.  Yulpian.  Au  jardin  des  Plantes,  où  l'on 
observe  un  certain  nombre  de  chiens  ou  de 
chats  galeux,  j'ai  eu  souvent  l'occasion  d'ob- 
server des  faits  analogues  à  ceux  que  vient  de 
citer  M.  Hardy.  Les  acares  du  chien  transpor- 
tés sur  l'homme  n'y  creusaient  jamais  les  sil- 
lons propres  à  la  gale. 


rAlTS   D1VBR8. 


.  liéffion  d'honnevr.  —  Par  décret  en  date 
du  28  décembre  1869,  rendu  sur  la  proposi- 
tion du  grand  chancelier,  ont  été  nommés 
dans  Tordre  impérial  de  la  Légion  d'honneur  : 
Ju  grade  de  ehevuUer  :  Le  docteur  Du- 
chêne  (Jean-Paul),  ex-chirurgien  aide-major, 
ancien  adjoint,  médecin  à  titre  gratuit  de 
l'hospice  de  Vermenton  depuis  plus  de  trente 
ans;  7  ans  de  services  militaires  (1800  à  1815); 
47  ans  de  services  civils;  7  campagnes  (1809  à 
i815).  —  Gaslellan  (André-LouisnJoseph),  an- 
cien chirurgien  de  marine,  adtien  maire,  an- 
cien juge  de  paix,  ancien  membre  du  conseil 
générai  des  Basses- Alpes^  etc.;  4  ans  de  ser- 
vices militaires  (1810  à  1814),  51  ans  de  ter- 
vices  civils,  U  campagnes  ;  mention  honorable 
en  i  854,  à  roccasipn  da  choléra. 


—  Par  décret  en  date  du  22  décembre, 
rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  Tagri- 
cullure  et  du  commerce,  M.  le  docteur  Ausset, 
médecin  à  Gahors,  a  été  nommé  chevalier  de 
la  Légion  d'hohneur. 

Par  décret  en  date  du  22  décembre  1869, 
M.  le  docteur  Ausset,  de  Gahors,  a  été  nommé 
chevalier  de  la  Légion  d'honneur. 

Armée.  —  Par  décret  en  date  du  24  dé- 
cembre 1869,  rendu  sur  la  proposition  du 
ministre  de  la  guerre,  ont  été  nommés  : 

A  un  emploi  de  médecin  principal  de 
l*"*  classe,  (choix)  :  M.  Mail  et  (Jean-Joseph- 
Sanson)^  médecin  principal  de  2''  classe. 

A  deux  emplois  de  médecin  principal  de 
2«  classe  (choix)  :  M.  Marchessaux  (Marguerit- 
Eudore),  médecin-major  de  Ir*  classe;  — 
M.  Bonnacorsi  (Ange-Philippe-Nativité),  mé- 
decin-major de  i'^  classe. 

—  M.  le  docteur  Maxlmilien  Lallour  vient 
d'être  nommé  médecin-inspecteur  du  service 
balnéolhérapiquedes  asiles  d'aliénés  de  Sainte- 
Anne,  yille-£vrard  et  Yaucluse. 

—  L'Académie  des  sciences,  dans  sa  séance 
de  lundi,  3  janvier,  a  élu  M.  Helmholtz  corres- 
pondant, pour  remplir  la  place  vacante  dans 
la  section  de  physique,  par  suite  du  décès  de 
M.  Marianini,  à  Modène. 

—  M.  Husson,  directeur  général  de  l'ad- 
ministration de  l'Assistance  publique,  vient 
d'être  élu  président  honoraire  de  la  Société 
des  médecins  des  bureaux  de  bienfaisance  de 
Paris. 

Beole  dfc  mMeetne  d*A1|^r.  —  M.  le 

docteur  Alcantara,  suppléant  à  TÉcole  prépara- 
toire  de  médecine  et  de  pharmacie  d'Alger, 
chargé  du  cours  de  pathologie  externe,  est 
nommé  professeur  de  cette  chaire,  en  rempla- 
cement de  M.  Frisson,  démissionnaire. 

Hèpitavx  de  BordeavY.  —  A  la  Giofte 
d'un  concours  ouvert  le  13  décembre  dernier^ 
M.  le  docteur  Girard  a  été  nommé  chirurgien* 
adjoint  des  hôpitaux. 

Admlnlftiratloâ  do  liMpieM  elvito  de 
•«lBt-^ieM9c  —  La  commission  adminli- 
irative  de*  hospices  civils  de  Saint-itleone 
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(Loire)  organise,  le  lundi  28  mars  prochain, 
on  concours  médical  pour  le  remplacement  de 
deux  médecins  desdits  hospices^  démission- 
naires pour  cause  de  santé.  Le  concours  doit 
avoir  lieu  à  TUôtel-Dieu  de  Lyon,  devant  le 
Conseil  d^adminislration,  assisté  d'un  jury 
médical.  Pour  les  détails  du  programme  et  les 
ecffiditîons  d'admission,  s'adresser  à  l'adminis- 
tration des  hospices  civils  de  Saint-Étienne. 

Mte  roio^e.  —  M.  Angelot,  ancien  chi- 
mrgjen  militaire,  mort  à  Lyon,  âgé  de  Ifx  ans; 
fl  était  Tauteur  de  plusieurs  travaux  remar- 
quables, entre  autres  sur  le  ^oi^r^  épidémique 
chez  les  soldats  et  sur  remploi  du  goudron 
dans  Us  inflammations  svhherpétiques. 

'<—  M.  Gomet  (Charles-Jean-Bapliste,  reçu 
docteur  en  médecine  à  Strasbourg,  en  1825, 
chevalier  de  la  Légion  d^hunneur,  né  à  Paris, 
en  1796,  mort  à  Saint-Adresse,  près  du  Havre, 
Sgé  de  7/ians.  M.  Gomet  a  été  le  fondateur  de 
VAbeille  médicale,  journal  dont  M.  Bossu  est 
auîoard*hai  le  propriétaire.  Il  avait  fondé  au- 
paravant VHygie,  qui  eut  quelques  années 
d*exîstence^  et  depuis  VAne  savant  qui  ne 
vécut  que  quelques  semaines.  Ce  roédecin-pu- 
bliciste^  dont  la  vie  a  été  fort  agitée,  avait  été 
dé«>ré  conome  capitaine  de  la  garde  nationale 
le  BelieviUe. 


publications  non^elle*. 

IMctloMBaire  eneyelopéël^ne  des 
ICC0  médicales,  publié  sons  la  di- 
rectioD  de  H.  le  docteur  A.  Deghahbre;  avec 
k  collaboration  d*un  très-grand  nombre  de 
professeurs,  de  médecins  et  chirurgiens  des 
hôpitaux  civils  et  militaires  de  la  Marine.  — 
Le  premier  demi-volume  du  tome  onzième  de 
la  f  série  et  le  premier  demi-volume  dn 
tome  troisième  de  la  9«  série  viennent  de 
paraître  adx  librairies  Victor  Masson  et  fils  et 
P.  A»elîn,  place  de  TÉcole-de-Médecine. 

Ils  contiennent  les  principaux  articles  sui- 
vants :  bronchite  capillaire,  par  M.  Blachez  ; 
kranckopneumonie,  par  M.  H.  Roger  \  mala- 
die bronzée^  par  M.  Bail  ;  brûlure, ,  par 
IL  Legonest  ;  6«.6onj  par  M.  RoUet  ;  loge- 
meiUSf  par  M.  Brochin  ;  lucidité,  par  M.  Li- 
;  lupus,  par  if.  Bazin  ;  luxations^  par 


MM.  Sédillot  et  Gross  ;  divers  articles  sur  les 
eaux  minérales,  par  M.  Rotureau  ;  de  botani- 
que, par  MM.  Bâillon,  de  Seynes  et  Plan- 
clion  ;  la  biographie  et  la  bibliographie,  par 
MM.  Beaugrand  et  Ghereau.  —  Prix  du  demi- 
volume^  rendu  franc  de  port  dans  toute  la 
France  et  l'Algérie,  6  fr. 

Vralié  pratique  des  maladies  de 
Tutéras^  des  ovaires  et  des  trompes,  con- 
sidérées principalement  au  point  de  vue  du 
diagnostic  et  du  traitement  médical  et  chirur- 
gical, avec  un  appendice  sur  les  maladies  de 
la  vulve  et  du  vagin»  par  Godrtt,  professeur 
de  clinique  à  la  Faculté  de  médecine  de  Mont- 
pellier. —  Deuxième  édition,  revue  et 
augmentée.  —  1  très-fort  vol.  grand  in<8  de 
1,200  pages,  avec  280  fig.  intercalées  dans  le 
texte,  —Prix  18  fr. 

Les  800  premières  pages  sont  en  vente  ; 
les  autres  paraîtront  en  avril  prochain. 

Traité     d^anatomle    descriptive,  par 

MM.  Gruveilhier  et  Marc  Sée.  —  Quatrième 
édition,  revue,  corrigée  et  considérablement 
augmentée.  —  3  forts  volumes  grand  in-8, 
avec  1,300  figures  th'ées  en  noir  el  en  couleur 
et  intercalées  dans  le  texte.  —  La  2»  partie 
du  tome  troisième  vient  *de  paraître;  elle 
contient  les  généralités  et  les  organes  cen- 
traux du  système  nerveux.  —  Prix  :  3  fr.  60  c. 

Avis.  —  Tous  les  ouvrages  sont  expé- 
diés francs  de  port  dans  toute  la  France  et 
TAlgérie,  pour  le  prix  auquel  ils  sont  annon- 
cés ;  mais  alors  il  faut  envoyer  le  montant  en 
un  mandat  de  poste.  (On  peut  aussi  l'envoyer 
en  timbres  quand  la  somme  ne  dépasse  pas 
5  à  6  fr.) 

A  Paris,  chez  Asselio,  libraire-éditeur,  place 
de  rËcole-de^Médecine. 


li'oplnm  est  Tantldote  de  l'einpol- 
sonnement  par  la  belladone»  par  le  doc- 
teur Abeille,  chevalier  de  la  Légion  d^hon- 
neur,  ancien  médecin  de  Thôpital  du  Roule, 
lauréat  de  flnstitut  de  France,  deux  fois  lau- 
réat de  r Académie  impériale  de  médecine, 
lauréat  de  la  Société  de  médecine  de  Toulouse 
et  de  rhopital  d'instruction  du  Yal-de-Gràce, 
membre  de  la  Société  de  médecine  pratique. 
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membre  des  Sociétés  de  médecine  de  Toulouse, 
Bordeaux^  Lyon^  Marseille,  Dijon^  etc. 

A  Paris^  imprimerie  Jules  Bonaventure^  55^ 
quai  des  Grands- Augustins»  1869. 


Traité  pratique  des  maladies  de 
dents,  par  A.  Préterre^  chirurgien-dentiste 
des  hôpitaux,'  lauréat  de  la  Faculté  de  méde- 
cine de  Paris^  etc.  Deuxième  édition,  revue  et 
considérablement  augmentée^  ouvrage  illustré 
de  nombreuses  gravures. 

A  Paris,  chez  Asselin,  libraire  de  la  Faculté 
de  médecine^  place  de  l'École  de  Médecine,  et 
chez  TAuteur^  29^  boulevard  des  Italiens^  1869. 


Chen&lstrx,  etc.  Chimie  générale,  médicale 
et  pharmaceutique^  comprenant  la  chimie  de 
la  pharmacopée  britannique,  par  John  Attfied, 
Ph.  D.,F..  g.  s.,  professeur  de  chimie  pratique 
à  la  Société  pharmaceutique  de  la  Grande- 
Bretagne. 

A  Londres,  chez  John  Yan  Voorst,  1,  Pa- 
ternoster-Row. 


Kssal  sur   Tapliasle  laminease  pro- 
inressiTe  (atrophie  du  tissu  connectif),  celle 
de  la  face  en  particulier  (  trophonévrose  de 
Romberg),  par  le  docteur  Louis  Lande,  ex- 
prosecteur,  aide  des  cliniques  médicale,  chi- 
rurgicale et  obstétricale,  lauréat  \,ter)  de  TÉ- 
cole  de  médecine  de  Bordeaux,  ex-interne  et 
premier  interne  (prix  de  Delord)  de  l'hôpital 
Saint-André;  chef  suppléant  des  travaux  de 
physique  et  de  chimie  à  la  Faculté  des  scien- 
ces, membre  assistant  de  la  Société  médico- 
chirurgicale;  membre  de  la  Société  des  scien- 
ces physiques  et  natoreiles,  et  de  la  Société 
philomathique  de  la  même  ville.  —  Ouvrage 
accompagné  de  3  planches  lithographiées. 

Vralté  elinlqoe  des  maladies  de  la 
poitrine^  par  Walter  H.  Walshe,  membre 
du  Collège  royal  de  médecine  de  Londres, 
professeur  de  pathologie  interne  et  de  clini- 
que à  London  University  collège  hospital,  mé- 
decin consultant  à  Thôpital  des  phthisiques 
de  Bromptqn,  etc.^  etc.  Traduit  sur  la  troi- 
sième édition^  et  annoté  par  J.-B.  Fonssâgri- 
YSS;  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 


Montpellier,  médecin  en  chef  de  la  marine 
impériale,  membre  correspondant  de  l'Acadé- 
mie de  médecine^  des  Académies  ou  Sociétés 
de  Turin^  Lisbonne,  Stockholm,  la  Havane^ 
etc.,  etc.;  officier  de  la  Légion  d'honneur, 
etc.,  etc. 

Des  fraetures  du  bassin,  par  Amédée 
Taroieu,  docteur  en  médecine,  interne  en 
médecine  et  chirurgie  des  hôpitaux  de  Paris  ; 
membre  de  la  Société  météorologique  de 
France  ;  lauréat  (médaille  d'or)  du  gouverne- 
ment (épidémie  cholérique  de  Paris,  1865; 
épidémie  cholérique  d'Amiens,  1866];  mé- 
daille de  bronze  de  TAssistance  publique. 

É'tode  sar  les  «lignes  et  le  dlainiostAc 
deii  fractures  du  vrâue,  par  Henri  Le  .Di- 
BERDER,  docteur  en  médecine,  interne  en  mé- 
decine et  en  chirurgie  des  hôpitaux  et  hos- 
pices de  Paris  ;  ex -interne  de  la  Maternité  ; 
lauréat  des  hôpitaux  ;  membre  de  la  Société 
anatomique;  médaille  de  bronze  de  TAssis- 
lance  publique* 

li^ Assistance  fltédleale  ehec  les  Ro- 
mains, par  le  docteur  René  Bruu^  bibliothé- 
caire de  TAcadémle  impériale  de  médecine. 

Prophylaxie  du  eholéra^n  Orient»  «- 

L'hygiène  de  la  réforme  sanitaire  en  Perse,  par 
le  docteur  Tholozan,  médecin  principal  alar- 
mée, premier  médecin  de  S.  M.  le  Shah ,  di- 
recteur du  service  de  santé  en  Perse»  membre 
correspondant  de  l'Académie  de  médecine  et 
de  la  Société  de  chirurgie  de  Paris,  etc. 

A  Paris,  chez  Victor  Massonetfils,  1809, 
place  de  rËcole-de-Médecine. 


IVutrltlon»  alimentation,  li^^ène.  — . 

PetU  Manuel  pratique  de  la  santé,  avec 
cinquante  photographies  micrographiques  et 
dessins  dans  le  texte,  par  M.  le  docteur  Ber- 
OERET  (de  Saint-Léger).  '—  1  vol.  in -18  de 
li6U  pages.  —  Prix  :  7  ir. 

Pan.  ifitnde  de  nétéorolo^e  médl^ 
eale,  au  point  de  vue  des  maladies  des  voies 
respiratoires ^^sx  M.  le  docteur  R.  LAHiLONiifi^ 
—  Brochure  in-8^  de  57  pages;  accompagnée 
de  5  tableaut.  -^  Prix  :  2  fr.  60. 

A  Paris,  chez  Germer -Baillîère,  libraire- 
éditeur,  rue  de  rficole-de-Médecine,  17. 
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I.   GHRONIODE  DI  LA  OUIMZAUOE. 


Absence  complète  d^événemenU  dans  le 
monde  médical.  La  discussion  snrla  martaJité 
des  enfants  est  devenue  pour  TAcadâmie  un 
labyrinthe  d'où  on  ne  sait  plus  comment  elle 
sortira.  IX  faut  cependant  qu^elle .  en  sorte  de 
manière  ou  d'autre^  car  le  ministre  s*ennuie 
et  fl  vient  d'écrire  à  TAcadémie  (séance  du 
5  février)  de  lui  donner  communication  du 
rapport  de  la  commission  de  la  mortalité  des 
Douvean-nés  aussitôt  qu'il  aura  été  adopté. 

Un  médecin  plus  courageux  que  les  autres 
a  pris  la  liberté  grande  d'écrire  au  ministre  du 
eommerce  que  le  vaccin  de  l'Académie  ne  vac- 
tine  pas^  et  le  ministre  a  transmis  ce  message 
peu  agréable  à  TAcadémie  qui  Ta  retransmis  à 
k  eonmiission  de  vaccine. 

C'est  un  fait  bien  constaté  que  la  mnltipttcité 
progressive  des  résultats  négatifs  donnés  par 
k  yacein  sons  plaques  de  TAcadémie.  Des  mé- 
Aedns  de  Paris  qui  jadis  réussissaient  à  peu 
près  constamment  à  produire  au  moins  Un 
bouton  en  usàutde  ce  vaccio;  ont  éprouvé' 
depois  ^atre  au  cinq  ans  tant  d'insuccès 
qu^ils  ne  peuvent  réellement  pas  s'en  pren- 
dre à  lear  maladresse,  et  sont  obligés  d'y  re- 
connaître nne  dégénérescence  du  vaccin,  qui, 
vraisemblablement,  perd  rapidement  ses  pro-j 
ptiétés  sous  les  plaques  (A  11  n^est  pas  suffi- 
samment abrité,  contre  le  contact  d^  rair>  tan- 
dis ^oe  la  vaccination  de  bras  À  bras  avec  du 


vaccin  originaire  de  l'Académie  donne  pres- 
que constamment  autant  de  boutons  qu'il  y 
a  en  de  piqûres.  Serait-ce  que  le  vaccin,  de- 
venu moins  robuste,  supporterait  moins  bien 
qu'autrefois  le  séjour  en  plaques  ? 


Jamais^  pourtant,  il  ne  s'est  fait  sentir  un 
plus  grand  besoin  d^un  vaccin  aussi  géné- 
reux qu'abondant.  La  variole  sévit  &  Paris 
d'une  manière  réellement  épidémique.  Lé  chif- 
fre de  la  mortalité  a  été,  dans  l'espace  de  qua- 
tre semaines,  du  2  au  29' janvier  1870,  de  162 
caà,  ce  qui  fait  une  moyenne  hebdomadaire 
de  plus  de  quarante  cas.  Il  a  été  de  AS  cas  du 
16  au  22  janvier,  de  U7  du  23  au  29»  et  de  42 
du  30  janvier  au  5  février.  Du  6  au  13  elle  est 
montée  à  60.  A  Londres,  le  chiffre  le  plus  fort 
a:  ét^  de  12  dtt  9  au  15  janvki^  ;  de  8  du  16  au 
22;  de  5  du  23  an  29., 

A  Londres»  il  est  vrai,  on  a  deux  autres 
.fléaux  dont  nous  sompaes  infinisoent  moins 
atteints,  la  scarlatfne  et  la  roii^geole* 

Du  2  janvîer.au  ^  février  il  n'y  a  en  à  Paris 
que  84  cas  de.  mort  par  la  scarlatine,  tandis 
qu'èLondresHya  e«9  du  26  décembre  au 
29  février  (ciwi  semaines),  594  cas,  et.  c'est  là 
oependa^t  une  diminution,  «ur  les  mois  anté- 
rienra, 

La  rougeole  a  donné  à  Paris  du  2  anvierau 
$  février,  80  décès.  A  Londres  il  y  a  eu»  du  26 
/dàcembreau  29  Janvier,  372  cas.  La  pius  gran- 
de mortalité  a  .toutefois  eu  lieu  du  26  décembre 
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au  i5  janvier^  où  il  y  a  eu  203  décès.  La  mor- 
talité s^estcooflidérablement  réduite  dans  les 
deux  dernières  semaines. 


*  . 


Le  'Journal  des  connaissances  médicales 
donne  sur  l'organisation  d'un  service  médical 
nocturne  des  détails  qui  ont  été  répétés  par 
plusieurs  journaux.  Il  y  a  plus  de  deux  mois 
que  nous  savions  que  FAssistance  publique 
s^occupait  de  cette  question  d'une  manière 
active;  nous  savions  aussi  que  Thonorable  di- 
recteur de  TAssistance  publique  avait  demandé 
le  secret  sur  celte  .matière,  jusqu'à  ce  que  la 
question  fût  résolue.  Ce  secret  a  sans  doute  été 
coDÛé  à  trop  de  monde  pour  qu'il  ne  s'énve- 
t&t  pas.  On  lit  dooc^  dans  quelques  journaux, 
que  dans  les  postes  de-  police  sera  déposée  la 
liste  des  médecins  de  quartier,  pris  p^rmi  les 
médecins  des  bureaux  de  bienfaisance,  ayant 
consenti  à  se  déranger  la  nuit»  En  s'adressant 
à  ces  bureaux  de  secours,  un  employé  accom- 
pagnera le  réclamant  chez  le  médecin^  et  celui- 
ci  chez  le  malade.  La  municipalité,  dans  un 

délai  de ,  percevra  d'office  une  somme 

qui  sera  arbitrairement  fixée,  en  raison  de  la 
fortune  présumée  du  malade  et  dont  le  mini- 
mum sera  de  26  francs;  une  part  toujours  fixe 
reviendra  au  médecin,  et  l'autre  à  la  police 
municipale  et  au  bureau  de  bienfaisance. 

La  première  partie  de  ces  détails  est  vraie. 
Quant  à  la  seconde,  celle,  qui  concerne  la 
taxation  de  celte  visite  nocturne,  nous  croyons 
que  rien  n'a  encora  été  décidé  à  cet  égard. 


Les  journaux  de  Londres  annonçaient  hier 
la  mort  du  docteur  Wilson.  €'e8t  ce  savant 
médecin  qui  avait  enàbaumé  le  corpa  de  Napo- 
léon à  Sainte-Hélène,  et  l'on  raconte  à  ce  pro-' 
pos  une  curieuse  anecdote  : 

Le  cœur  devant  être  à  part^  le  docteur  Ta- 
vait  déposé  dans  un  bassin  d'argent  rempli 
d'eau.  Le  soir,  après  avoir  allumé  deux  flam- 
beaux, soucieux  de  la  responsabilité  qui  pesait 
sur  lui,  il  s'était  couché  tout  habillé^  lorsqu'il 
entend  tout  à  coup,  dans  le  silence,  un  léger 

bruit. 

A  ce  bruit  suecèJe  le  mouvement  d'un  être 
animé  daAs  l'^u^  puis  le  son  d'un  corps  quel- 
que peu  lourd  sautaut  à  terre. 


Le  docteur  court  au  précieux  bassin  et 
aperçoit,  à  sa  grande  surprise,  un  énorme  rat 
cherchant  à  entraîner  le  viscère  du  César  mo- 
derne. 

Quelques  instants  plus  lard,  ce  cœur  que 
n'avait  pu  contenter  la  souveraineté  de  l'Eu- 
rope eût  été  la  proie  d'une  bestiole  ! 


*  * 


Le  docteur  Cabaret  nous  communique  les 
deux  faits  suivants  : 

Un  petit  procès  amuse,  en  ce  moment,  les 
habitants  de  Londres. 

Le  dentiste  de  lord  Brougham  réclame  au 
fils  de  l'illustre  défunt  la  somme  de  156  livres 
7  shillings  6  pence,  soit  un  peu  plus  de 
«  trois  mille  neuf  cents  francs  »  pour  fourni- 
ture et  réparations  de  râteliers.  A  cette  note 
de  dentiste,  le  fils  de  lord  Brougham  a  réponda 
en  moutrant  les  dents.  Mais  le  dentiste,  qui  ne 
comprend  pas  que  l'héritier  de  son  client  fasse 
ainsi  la  petite  bouche,  a  tenu  bon  et  l'a  traduit 
devant  les  tribunaux. 

L'affaire  n'est  pas  jugée  encore,  mais  il  est 
probable  que  le  procès  va  donner  occasion  aux 
deux  adversaires  de  se  mordre  à  belles  dents. 


4r 


On  a  inventé  bien  des  remèdes  contre  la 
goutte,  depuis  les  brosses  électriques  josqu^à 
rhuile  de  marrons  d'Inde.  Un  savant  médecin 
anglais  a  imaginé  une  recette  plus  simple  et 
plus  infaillible  que  toutes  les  autres  :  le  tout 
est  de  trouver  des  malades  de  bonne  volonté. 

La  voici,  d'après  V International  : 

•  Docteur,  disait  un  indolent  et  riche  bour- 
geois à  Abernethy,  que  faut-il  que  je  fasse  pour 
me  débarrasser  delà  goutte? 

—  Vivez  avec  six  pence  par  jour  —  et  §«t- 
gnez-les.  » 

D'  Ollivier. 


OBSTttTBIQtJB, 


U.  De  la  persistance  de  la  membnuse 
hyiaen  apr^  le  coït  et  an  moment 
de   l'acconcliemcat.    lia    pcrsktane 
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d«   «ette 


B.«iKb]r«a«  peut  pendant 
la  gM  o—cMe  iadair^  <^n  erreur  ton- 
ehaat  l*étai  de  la  pereoaae  miellée 
et  être  aae  eaaee  de  dystoele  aa 
mat  de  raecoacbemeat  (1), 


Obs.  I.  —  Ed  1830  j^assistais  M"«  6....  à 
n  première  couche;  le  travail  marcha  régu- 
lièrement jnaqu^à  ce  que  la  tète  ttd  arrivée 
an  détroit  ioférieur  ;  mais  alors,  maigre  des 
contractions  utérines  trè«-énergiques  et  trte- 
rapprochées,  la  tôle  du  fœtus  ne  progressa 
plus»  et  je  constatai  avec  le  doigt  la  pressée 
d'une  bride  circulaire  iaterposée  entre  la  tète 
du  fioetua  et  la  valve,  bride  qui  mettait  obs- 
tacle à  Taccoudiement*  Ayant  pratiqué  un 
examen  oculaire,  je  trouvai  une  membrane 
hjmen  de  forme  .circulaire  assez  épaisse,  ayant 
un  eentknètre  de  hauteur  dans  sa  partie 
moyenne  postérieure,  partie  qui  était  la  plus 
développée.  Je  dus,  pour  favoriser  la  sortie  du 
foetus  et  éviter  des  déchirures,  pratiquer  trois 
incâsiODS  à  cette  membrane  :  une  en  arrière  et 
deux  sur  les  cètés.  L'accouchement  se  termina 
ensuite  spontanément.  C'était  la  première  fois 
que  je  rencontrais  cette  cause  de  dystocie»  et 
û  mère  de  cette  jeune  dame,  qui  assistait  à 
raecoucliementy  ne  pouvait  reveniride  trouver 
sa  fille  vierge  et  en  mal  d'enfant.  Le  mari  de 
cette  jeune  dame  est  grêle  et  chélif. 

<^s.  il.  —  M"*  A«...  a  eu  précédemment 
une  fausse  couche  entre  deux  et  Irois  mois, 
avortement  pendant  lequel  je  ne  Tai  pas  as- 
sistée. Devenue  enceinte  une  seconde  fois,  elle 
va  à  son  terme  el  réclame  mes  soins  au  mo« 
ssent  du  travail,  le  17  janvier  1838. 

Ta  les  antécédents^  je  fus  fort  étonné  de 
RBContrer  un  hymen  intact.  Cette  membrane, 
en  forme  de  croissant,  proéminait  peu  dans  le 
vagin  ;  cependant,  craignant  que  sa  présence 
ne  retardât  raccouchemenl,  et  ne  vonhint  pas 
la  laisser  se  déchirer  par  la  pression  de  la 
tête,  j'y  pratiquai  deux  incisions,  l'une  à  droite 
el  Fantre  à  gauche,  très-près  de  sa  partie 
moyenne  et  postérieure.  L'accouchement  se 
fil  ensuite  sans  aucune  difficulté. 

Obs.  UL  —  Julie  H...,  âgée  de  vingt-deux 
,  tailleuse,  domiciliée  à  Rennes,  arrivée  au 


(I)  Saite  et  Su.  Voir  le  dernier  numéro. 


terme  de  sa  grossesse,  éprouve  les  premières 
douleurs  du  travail  le  25  janvier  18^,  et  tn^ 
Ire  à  la  clinique  ce  même  jour.  On  constate 
la  persistance  de  l'hymen  [doot  la  forme  est 
jemi-liinaire  et  la  siiillie  dans  le  vagin  peu 
considérable.  Le  travail  marcha  avec  beaucoup 
de  rapidité,  et  cette  fille  accoucha,  trois  lieures 
Après  son  entrée  à  la  clinique,  d'un  fœtus  do 
iexe  féminin,  pesant  2  icilogrammea  700 
grammes.  L'hymen,  se  déchira  sponl^ément 
lors  du  passage  de  la  tèle,  et  cette  déchirure 
se  prolongea  assez  loin  sur  le  périnée. 

r 

''      .1  .     • 

Obs.  IV.  —  Françoise  D...,  ègée  de  vingt* 
cinq  ans,  domestique  à  Rennes,  présentant 
une  suppression  de  menstrues  et  un  dévelop- 
pement abdominal  qui  ioquièteal  ses  maîtres, 
ils  la  font  visiter,  en  septembre  i8/i8,  par  leur 
médecjn,  afin  de  savoir  si  elle  est  ou  non  ev« 
ceinte.  Le  médecin  se  contente  d'examiner  les 
organes  génitaux,  et,  ayant  reconnu  l'intégrité 
de  l'hymen,  décl«ure  que  non-seulement  FVan^ 
çoise  D...    n'est  pas  grosse ,   mais  encc^ 
qu'elle  est  vieiige^  et  cette  fille  conserve  sa 
place,  et  l'occupe  encore  lorsque,  le  5  février 
1849,  elle  est  prise.des  douleurs  de  l'enfante- 
ment  et  transportée  à  la  clinique.  A  son  tu* 
trée  nous  consaitons  un  hymen  circulaire 
dont   l'ouverture  permet  seulement   l'intro- 
duction du  doigt  indicateur.  Cette  fille  ne  con- 
vient que  de  relations  peu  fréquentes  et  in- 
complètes ;  ce  qui  explique  facilement  Télroi- 
tesse  de  la  lumière  de  la  membrane  bymen. 
Lorsque  la  tèle  du  fœtus,  qui  se  présentait  en 
occipiUHintérieur  gauche,  fut  assez  descen- 
due pour  presser  sur  l'hymen,  je  pratiquai  à 
cette  membrane  trois  incisions,  une  en  arrière 
et  deux  sur  les  côtés.  L'accouchement  se  fit 
spontanément,  le  travail  dura   en  tout,  dix 
heures  et  demie;  l'enfant,  du  sexe  masculin, 
pesait  trois  kilogr.  800  grammes. 

Obs.  V.  —  Marie  0...,  domestique,  entre 
à  la  clinique  le  2  décembre  i8/i9.  L*hymen 
persistant  a  la  forme  d'une  colonne,  qui,  par- 
tant de  la  partie  n^iane  antérieure  du  vagin 
au-dessous  et  en  arrière  du  méat  urinaire^ 
vient  s'insérer  au  raphé  postérieur  du  vagin 
en  arrière  de  la  fosse  naviculaire.  Cette  co- 
lonne, assez  épaisse,  large  d'un  ^coLtim  Ire, 
laisse  k  droite  et  à  gauche  deux  orifices  ovà- 
.aires  de  haut  en  Ims,  qui  permettent  trè^fa- 
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eiiemeDl  à  PiDcHcateiir  de  pénétrer  dans  1è 
iragiù.  Après  dix  hMirss  d'an  travail  sonlenn^ 
ht  tète  du  ftstns  arrivant  an  détroit  inférieur» 
je  fis  la  seoUoD  de  cette  colonne  liyménéale , 
section  qui  donna  lieu  à  nne  petite  hémor^ 
rhagie,  nioe  artérioie  assez  volnibinense  s'étant 
trouvée  dans  ce  repli  muqneux.  Malgré  des 
contractions  utérines  se  succédant  avec  rapi- 
dité, la  tète  fiBtafe,  qui  se  présentait  en  ood- 
pito-cotyloidienne  ganclie,  ne  progressa  plus  ; 
ce  qui  tenait  à  tm  léger  rétrécissement  du  dé- 
troit inférieur,  et,  après  treize  heures  d*un 
travail  soutenu,  je  dus  appliquer  le  forceps 
fOi  amena  un  garçon  vivant  du  poids  de  Ix 
Idiogrammes. 

Ons.  VI.  —  Le  9  février  1851,  Anne  M..., 
domestique  Agée  de  visgt-etmn  ans^  en  tra- 
vail d*enfantement,  entre  à  la  clinique.  Cette 
fille  présente  une  membrane  hymen  presque 
circulaire,  mais  faisant  peu  de  saillie.  La  tète 
du  foetus  vient  s'appuyer  sur  cette  membrane 
et  y  reste  quelque  temps,  sans  pouvoir  la  dé- 
chirer^ ni  en  franctdr  Torifice^  mais,  au  mo- 
ment où  je  me  disposais  à  Tinciser  (petite 
opération  qui  effrayait  considérablement  cette 
jeune  fille),  une  forte  douleur  aidée  d'efforts 
de  la  part  de  la  patiente  la  firent  se  décliirer; 
la  tète  arriva  de  suite  à  la  vulve  et  Taecou- 
obement  se  termina  spontanément.  L'enfant^ 
du  sexe  masculin;  pesait  S  Idiogrammes. 

Obs.  vu.  —  Anne  G...,  ègée  de  vîngt-et- 
un  abs^  domestique»  rachitique  dans  son  en- 
&nce,  entre  à  la  eliniqtte  le  11  novembre 
4853.  Le  travail  de  raôcouchement  est  com- 
mencé depuis  une  heure.  La  membrane  hy- 
men persiste,  sa  forme  est  circulaire  et  son 
orifice  laisse  facilement  pénétrer  Tindicaleur. 

Nous  constatons  un  rétrécissement  du  dé- 
troit supérieur  dont  le  diamètre  antéro-posté- 
rieur  n*a  que  huit  centimètres  et  demi.  Le  tra-, 
vail  marche  assez  •  régulièrement,  les  mem- 
branes se  rompent  spontHuément  le  13  à  neuf 
heures  du  matin  ;  la  dilatation  de  l'orifice 
était  complète  le  même  Jour  à  quatre  heures 
.de  TaprèSHniâi. 

Nous  attendîmes  le  bénéfice  de  la  nature  jus- 
qu'à sept  heures  do  soir;  mais,  à  cette  époque, 
la  tète  foetale  restant  toujours  au-dessus  du  dé- 
.  troit  sopérieurien  première  position  du  sommet, 
je  crus  devoir  recourir  -au  forceps.  Pour  ap«. 


pliquer  plus  facilement  cet  instrument,  je  pra- 
tiquai trois  Incisions  à  la  membrane  hymen, 
deux  sur  les  côtés  et  une  en  arrière;  ce  gai 
fàèllfta  singulièrement  Ilnfroduclion  de  ma 
main  et  du  forceps,  qui  amena  une  petite  fille 
du  poids  de  2  kilogrammes  500  grammes. 

Obs.  yin.  — *  Le  19  février  185A,  Jeanne 
D...,  égée  de  trente-deux  ans,  domestique, 
entre  à  la  clinique;  les  douleurs  du  travail  se 
mmt  Ifiit  sentir  le  même  jour  à  neuf  heures 
du  matin. 

Nous  constatons  la  présence  d'une  meni* 
brane  hymen  circulaire^  faisant  dans  le  vagin 
une  saillie  d'environ  un  centimètre.  Cette 
membrane  est  très-molle  et  très-fiasque  ;  elle 
permet  très-facilement  rintrodoction  du  doigt 
dans  le  vagin;  Teofant  se  présente  en  pre- 
mière position  du  sommet.  Le  30,  à  dix  heures 
du  matin,  les  membranes  se  rompent  sponta- 
nément. Le  même  jour,  à  trois  heures  de  Ta- 
près-midi^  la  tète,'  arrivée  au  détroit  inférieur, 
s'y  trouve  arrêtée  par  rbymen. 

Je  pratique  trois  incisions  à  cette  membrane, 
et  raccouchement  se  termine  spontanément 
à  cmq  heures  du  soir* 

ÛBS.  IX.  —  Anne  BL..,  âgée  de  vingt-cinq 
ans,  est  domestique  à  Rennes,  Pendant  sa 
grossesse,  ses  maîtres,  inqoiets  d'une  absence 
de  règles  datant  de  quatre  mois,  la  firent  vi- 
siter par  leur  médecin,  lequel,  ayant  constaté 
la  présence  d'une  membrane  hymen  intacte 
et  très-prononcée,  déclare  que  non-seulement 
il  n'y  a  pas  de  grossesse,  mais  que  cette  fille 
est  vierge.  En  conséquence  de  cette  déclara- 
tion, elle  reste  dans  sa  place.  Cependant,  le  16 
novembre  1855,  cette  fille  est  prise  des  dou- 
leurs de  l'enfantement  et  transportée  à  la  cli- 
nique. 

Je  constate  une  membrane  hymen  ciroalaire 
percée  vers  sa  partie  antérieure,  tout  à  fait 
au-dessous  du  méat  urinaire,  d'une  très-petite 
ouverture  qui  n'admet  qu'avec  peine  l'extré* 
mité  de  l'indicateur.  Cette  fille  avoue  un  seul 
coït  très-incomplet,  avec  éjaculation  à  la  vul- 
ve. Afin  de  pratiquer  le  toucher  vaginal^  je 
dus  pratiquer  trois  incisions  à  cette  mem-> 
bràne,  deux  sur  les  côtés  et  une  en  atr^re. 
L'enfant>qui  se  présentait  en  deuxième  posi- 
tion du  sommet,  fut  expulsé  au  bout  de  trente 
heures  de  travail;  c^étalt  une  petite  fille  pe- 
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iBBt  feulement  2  kilogrammes  500  grammes. 
La  aection  de  rhymeo»  pratiquée  longtemps 
aiant  la  terminaison  de  racconchement^  ren- 
dit le  toucher  plus  tlouloureux  qu'il  ne  Test 
ordinairement  Cette  pauvre  fille  est  un  exem- 
ple de  la  facilité  avec  laquelle  quelques  femmes 
conçoivent. 

Obs.  X.  —  Perrioe  D...^  âgée  de  dix-sept 
anSt  domestique  à  la  campagne^  enceinte  de 
huit  mois»  entre  à  la  clinique  le  29  novembre 
i8S5.  La  membrane  hymen  persiste  sous  la 
forme  d*Qn  croissant|  ayant  au  moins  un  cen- 
timètre de  hauleur  à  sa  partie  postérieure.  Le 
travail  marche  rapidement^  ayant  débuté  le 
même  jour^  à  quatre  heures  du  matin,  par  la 
ruplore  de  la  poche  des  eaux;  la  tète,  qui  se  pré- 
sentait en  deuxième  position  du  sommet,  ap- 
puyait à  deux  heures  du  soir  sur  l'hymen.  A  cette 
heure  je  pratiquai  deux  incisions  sur  les  par- 
tiei  latérales  et  postérieures  de  cette  mem- 
brane, et  à  trois  heures  une  fille,  pesant  2 
kilognHmies  200  grammes,  était  expulsée. 

Qas.  XL  —  Pauline  6...,  âgée  de  trente 
ans,  jardinière,  entre  à  la  diitique  le  '29  oc- 
totoe  1859.  Cette  fille  présente  un  hymen  en 
finie  de  eolonae,  s^insérant  aux  raphés  mé- 
dians dn  vagin,  en  avant  au-dessous  du  méat 
vinafire,  et  en  arrière  à  ta  pai^e  postérieure 
de  la  fMse  nâviculah^.  Cette  colonne  est 
t^forteet  réristante;  à  sa  droite  et  à  sa 
on  ti«ùve  deux  orifices  ovalaires  de 
bant  en  bas  qui  permettent  très-facilement 
Hakodoctton  de  Tîn^toitenr  dans  le  vagin. 

Le  30,  à  cinq  heures  du  soir,  la  tété  dh 
ftetaa>  Qui  se  présentai!  en  première  position 
dn  soounet,  appiiyait  sur  cette  colonne,  dont 
js  fis  la  seetlen  transversale  avec  un  bistouri 
benliMiné^  introduitentré  elle  et  latèfedufos^ 
tas  f  il  s*éeoula  pas  mal  de  smg.  tfné  heure 
^tàffd  nn  garçon,  pesant  di^ilogrammès; 
éiitta^lié  spontanément. 

Qan*  XIL  — *  Marie  B...,  femme  P...^  tua* 
dée  depuis  huit  mois,  fille  publique,  depuis 
quatre  mois,  grosse  de  huit  mois  et  atteinte 
Es  syphilis,  entre  Fia  clîhfque  le  7  novembre 
lB6ê  à  deux  heures  du  jn^tin.  .     , 

CTeal  avec'  etonnçment  que^  vu'  les  àhtéce- 
dnia  de'oelïe  fénme,  on' constate^Ia^ présence 
4e{Uiineoahrane  hymen.  Cette  memlvaora  la  ; 
isr«ed!w  eioi«i»nt»eUeest  tiès^épalsse,  mak 


lait  fort  peu  de  saillie  dans  le  vagin.  Aussi, 
quoique  la  section  de  cette  membrane  ne 
fût  pas  pratiquée,  Paccouchement  se  termina 
spontanément  en  quatorze  heures,  par  l'ex- 
pulsion d'un  petit  garçon  pesant  un  kilo- 
gramme 700  grammes. 

Obs.  XIIL  —Jeanne  F...,  lingère,  èj;éede 
vingt  ans,  éprouve  les  premières  douleurs  de 
Penfantement  le  A  décembre  1866,  à  une 
heure  du  matin.  Entrée  immédiatement  à  la 
clinique,  l'on  constate  la  persistance  de  la 
membrane  hymen  de  forme  circulaire,  dont 
Torifice  permet  très-facilement  Tintroduction 
de  rindicateur.  A  sept  heures  du  matin,  la 
tète  du  fœtus,  qui  se  présentait  en  deuxième 
position  du  sommet,  appuie  sur  cette  mem- 
brane à  laquelle  je  pratique  ti'ois  incisions, 
une  en  arrière  et  deux  sur  les  côtés.  A  huit 
heures  expulsion  d'un  fœtus  féminin  pesant 
2  kilogrammes  5001 

Obs.  XIV.  —  M»*  X...,  primipare,  arrivée 
au  terme  de  sa  grossesse,  après  quinze  mois 
de  mariage,  éprouve  les  premières  douleurs 
du  travail  le  9  janvier  1870,  à  onze  heures  du 
soir.  Les  membranea  se  rompent  dans  la  ma- 
tinée du  10.  Appelé  auprès  de  cette  dame  fe 
même  jour  vers  une  heure  de  Pàprès-inldi,  }b 
constate  :  que  Toilfice  utérin  présente  la  lar- 
geur d'une  pièce  de  2  francs,  que  la  tète  du 
fœtus  est  en  occipito-colyloldienne  gauche,  et 
que  l'hymen  persiste.  Cette  membrane  dé 
Tonne  cYculaire  présente  environ  1  centimè- 
tre dé  hrge  à' sa  partie  posîtérléure  et  environ 
15  uiîtHmètres  de  large  à  sa  partie  antë- 
rieâre;  ses  cOtés  soiit  légèrement  déchirés  '  k 
peu  près  au  milieu  de  leur  Kmgoètir.  Son  ùf^ 
ficie  permet  fort  Ubiemeht  rtntroduetioii  db 
l'indicateur.  >  ;      ::    . 

Lei  travail  iharehe  très-régulfèrément.  A 
liuit  heures  du  soir  la  tdfeîluIoéfuS  pressait 
sur  la  tnemi^ane  hyinen.Gràfgnaét'qne  la(>e#- 
sfstance  dé  cette  membrane  i^taiVàtide  le  tra^ 
vail  et  ne  Toulant  pas  la  liUàer  se  déchMr 
par  les  efforts  de  la  femme,' j'y  praCique  irols 
incisions,  une  en  lias  et  lëi  dent  *anftres  'sttr 
les  cOtés.  L'accôoehement  éë  t^rmiàe  spbtità^ 
nément  à  huit  heures  et  demie,  -par  l'ei^tiu]^ 
sion  d'un  ((ati^n'fort  éi'Uèn  poMnt  -'  ' 

V  •"  .  ''  •■  ^i'  '"••     A?  OdWintOi,  «'^   • 

''         '    '     f  Plofiàiteo^dVteCtodèkeèMiitft 
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m.   !Vote    sur   la    dltpoalUon    mnaio* 
nilfiae  la  plus  ordinaire  de  l'hyB&en, 

h  '  propos  de  Tarticle  précédent  de  M.  le 

docteur  GODEFROT. 

M.  le  docteur  Godefroy  vient, de  publier 
dans  le  Journal  des  connaissances  médico- 
chirurgicales  un  intéressant  article. sur  les 
différents  aspects  que  peut  présenter  l'hymen. 
Gomme  le  savant  professeur  de  l*École  pré- 
paratoire de  Rennes^  je  considère  la  variété 
qu'il  a  décrite  sous  le  numéro  i,  dans  laquelle 
rhymen  offre^  au  premier  coup  d'œil,  Taspect 
d'un  croissant,  comme  la  plus  commune  de 
toutes.  Toutefois  Je  ferai  observer  que  cette 
comparaison,  adoptée  par  la  plupart  des  ana* 
tomistes  et  des  accoucheurs,  n'est  pas  exacte. 
Il  n'y  a  pas  de  doute  que,  si  on  examine  les 
choses  superfîciellement,  pressé  comme  on 
Test  la  plupait  do  temps,  dans  ces  sortes 
d'explorations,  on  n'aperçoit  que  le  repli 
muqueux  bouchant  la  partie  inférieure  de  ren- 
trée du  vaghD^  se  terminant  en  haut  par  an 
bord  plus  ou  moins  mince  et  falciforme^  qui 
lui  donne  effectivement  l'aspect  d*un  crois- 
sant.  Mais,  lorsqu'on  examine  de  plus  près^ 
on  ne  manque  pas  de  reconnaître  que,  loin 
de  se  terminer  de  chaque  côté  en  pointe^ 
comme  cela  se  voit  dans  un  croissant,  la  por- 
tion large  ou  inférieure  de  Tbymen  monte 
de  chaque  côté  de  l'entrée  du  vag^in  sous 
forme  d'une  bandelette,  et  que  les  deux  ban- 
delettes qui  montent  ainai  en  convergeant 
arrivent  jusqu'au  tubercule  qui  termine  en 
bas  le  méat  urinaire^  contre  lequel  elles  sont 
acpoléef..  Chez  beaucoup  de  fenwes  les  ex- 
tréqaifcés  de  ces  replis- inuquenx  sont  épa- 
nouies en  cet  endroit,  et  forment  dans  leur 
ensemble  une.  espèce  de  er^te  de  coq  qui  se 
rabat  sur.  le  méat  orinaire^  et  loi  sert  en  quel- 
que sor^  de  soupape.  Pendant  le  passage  de 
rurine*  .cette  soupape  s'abaisse  et,  en  prolon- 
geant un  peu  la  paroi  inférieure  de  Turètlure, 
sert  à  éloigner  lejj^t  de  Furin^  de  la  fente 
^ulvaire.  Dans'  l'intervalle  4^  mictions  elle 
jcvm  rabattue  contre  l'orifice  de  l'urèthre  et 
ie  maintient  fermé* 

Cest  .cette  dipposlUim  qui  m'a  fait  dire, 
dans  plusieurs  ocfasions^  que  l'hymen  offre 
plutôt  la  forme  d'une  ./yr«  que  celle  d'un 
ervitèëni^  tMï  je  teuels  eonipte  de  4eftx  mon- 


tants latéraux  qui  avaient  échappé  à  l'atten- 
tion des  autres  observateurs.  Et  qu'on  ne  dise 
pas  que  ce  n'est  qu'un  délai!  anatomique  in- 
signifiant et  sans  importance,  car  il  n*y  a  pas 
de  détail  anatomique,  !  tel  minime  qu'il  soit, 
qui  ne  mérite  d'être  signalé,  une  fois  qu'il  a 
été  constaté.  Tout  le  monde  sait  Tlmportance 
qu'on  attache  au  tubercule  du  méat  urinaire 
chez  les  femmes  lorsqu^on  veut  pratiquer  le 
cathétérisme  de  la  vessie  sans  les  découvrir. 
C'est  ce  tubercule  qui  ;sert  alors  de  point  de 
repère  pour  faire  pénétrer  l'extrémité  de  la 
sonde  dans  le  canal  de  l'urèthre.  N'est-il  pas 
alors  avantageux  de  connaître  bien  tous  les 
éléments  anatomiques  qui  le  composent  pour 
s'orienter  mieux  quant  à  la  place  occupée  par 
le  méat  urinaire? 

D'tiD  autre  côté^  le  rôle  de  soupape  que  les 
extrémités  du  repli  de  l'hymen  nous  ont  para 
jouer,  chez  beaucoup  de  femmes^  par  rapport 
au  'méat  urinaire,  semble  mériter  également 
d'être  pris  en  considération.  Cette  occlusion 
physiologique  du  méat  urinaire,  que  nous  avons 
constatée  chez  beeucoup  de  femmes,  .ne  serait- 
elle  pas  au  moins  une  des  raisons  de  la  rareté 
relative  des  blennorrhagies  nréthreles  chez  la 
femme,  par  rapport  aux  blennorrhagies  vagi- 
nales? 

Nous  ferons  remarquer,  en  terminaiit,  qu'il 
n'est  pas  absolument  nécessaire  d'examiner 
des  filles  vierges  pour  vérifier  le  fait  anatomi- 
que que  nous  signalons.  Pendant  les  premiers 
rapprochements  sexuels  il  n'y  a  que  la  portion 
kférieure  ou  la  plus  large  de  l'hymen  qui  se 
trouve  lacérée,  quand  elle  ne  résiste  pu  aux 
efforts.  De  cette  maaière  il  peut  suffire  de , 
prendre  pour  point  de  départ  une  des  caroD* 
cules  la  plus  élevée,  pour  pouv^  suivre  la  di- 
rection ascendante  et  convergenle  des  bande- 
lettes latéreles,  et  leur  réunion  sur  la  ligne 
médiane  au  niveau  du.  tuberci^e  aetéiieer 
de  l'urèthre.  D"  Baobouski.   > 


^« 
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IT.  De  refBéaelté  d«  phespkere  di^as 
les  taeliss  de  la  cernée. 

•  J'ai  pirescrit  un  certain   notttbre  de  foie 
Fbifile  phospfaorée  comme  trsiieineirt  des  tt« 
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cbes  de  la  cornée  {albugo  des  anciens),  et  je 
uTiésile  pas  à  déclarer  que  son  action  curatiTe 
m'a  para  des  moins  contestables. 

Cette  action  a  même  cela  de  particulier^  et 
qai  la  distingue  des  remèdes  les  plus  usités  en 
pareil  cas  (lesquels  n'agissent  qu'en  provo- 
quant une  irritation  plus. ou  moins  vive  de  la 
surface  oculo-palpébrâle,  ainsi  que  je  Tai  dé- 
Bontré  il  j  a  vingt  ans  (Voy.  Jour%.de^c(nm^ 
médiea-ehirur.  de  1850,  p.  207),  c'est  qu'elle 
léufisit  d^autant  mieux  que  la  tolérance  de  Tceil 
est  pins  complète. 

il  importe,  par  conséquent,  pour  se  placer 
dans  les  meilleures  conditions  possibles,  au 
point  de  vue  de  cette  tolérance,  de  tenir 
compte  de  la  sensibilité  spéciale  de  Chaque 
organe  soumis  au  traitement  p^r  Thuile  phos* 
pkorée.  G^est  ainsi  que  nous,  conseillons  de 
commencer  le  traitement  par  l'Iiuile  n^^  6, 
d'abord^  c'est-à-dire  au  600<':  puis  d*arriver 
peu  à  peu  à  Thuile  n^'d,  ç'estrà-dire  au  300<». 

Il  ikut  graduer  de  môme,  et  en  tenant 
compte  des  effets  produit^^  le  nombre  des  ins- 
tillations faites  en  vingt-quatre  beures,  les- 
quelles varieront  de  une  à  quatre  par  jour. 

Un  peu  de  repos  de  l'oeil  est  parfois  utile, 
la  période  de  tolérance  pouvant  cesser  tout  è 
coup  j)our  reprendre  après.  Si  on .  ne  croit 
pas  devoir  suspendre  le  traitement,  on.  peut 
loueurs  le  rendre  moins  actif  en  diminuant, 
mit  le  nombre  des  instillations^  soit  le  dosage 
aème  du  remède. 

Quoi  qu'il  en  soit,  les  quelques  e^enpples 
pe  je  vais  citer  d'une  manière  très-succinct^ 
laffiroot  pour  montrer,  le  parti  que  l'on  peut 
firer  de  la  médication  pbosphorée  dans  le 
traitement  des  taches  de  la  cornée. 

h.  En  i868>  je  donnai  mes  soins  à  une 
dame  de  soîxante-dix-sept  ans,  qui,  à  la  suite 
dTane  opération  de  cataracte  par  extraction, 
préKatail,  entre  autres  accidents  consécutifs, 
noe  opacité  assez  étendue  de  la  cornée  du 
eôlé  gauche.  Or;  |30us  TipAuepce  de  l'huile 
pixttpborée^  cette  cornée  reprit  a^sez  vite  sa 
tnnspareiice  pour  laisser  un  libre  passage  aux 
i^oos  lumineux/ ce  qui  permit  défaire  plus 
tard  ropération  de  la  pupille  artificielle. 

.  B.  Plus  récemment  J'ai  utilisé,  dans  une 
cvoonstance  analogue,  le  même  remède  sur 
on  malade  opéfé  deux  fois,  par.  le  docteur 


Jaijavay,  de  Vceil  gauche,  La  deuxième  opé- 
ration, celle  de  la  pupille  artificielle,  fut  an* 
nihilée  par  une  opacité  diffuse,  un  ramollisse^ 
ment  partiel  de  la  cornée,  l^e  malade,  qui  ne 
voyait  rien  de  cet  œtl,  distiggue  actuellement 
tous  les  objets  votumineux,  gràoe  à  la  dispaK 
rition  de  l'opacité  centrale  de  la  cornée. 

Vœil  droit f  atteint  d!une  cataracte  grise, 
est  en  traitement  par  l'huile  phospborée,  qui 
a  donné  déjeune,  amélioration  très-notable  de 
la  vision. 

r  ,         •       .  •  ' 

G.  Le  2/it  mai  1869,  le  docteur  Deyillieni, 
médecin  en  chef  du.chemlB  de  fer  de  Lyon, 
m'adressa  le  noamé  Bfourey,-  âgé  de  25  ans 
environ,  ouvrier  chauffeur  de  la  compagnie. 

Cet  homme  était  atteiiit  d*fine  affection  fort 
grave  de  la  cornée,  produite  par  le  choc  sur 
rœil  d'un  morceau  de  coke  ineandescekit. 
.  A  la  partie  centrale  existait  une  vaste  ulcé- 
ration atec  tendance  à  la  perforation  immé- 
diate ou  au  staphylôme. consécutif;  plus  en 
ddiors,  se  rencontrait  une  infiltration  plasti- 
que intra-lamellaire. 

V(B\\  de  ce  malade  a  guéri  très-bien;  ainsi 
que  je  Fai  conitaié  troiè  mois  plus  tard;»'  et 
cela  sous  ia  seule  inflaenoe  d'un  collyre'  âti 
sel  marin  d'abord,  et  plus  tard  d'un  collyre  â 
l*huile  pbosphorée.' 

D.  Il  n'y  a  pas  longtemps,  j'ai  donné  mes 
soins  à  un  exét^i  de  douze  ans,  qui,  &  la  suite 
d'une  ophthalmie  purulente  double,  contrac* 
tée  à  neuf  ans»  perdit  complétemeni  l'oeir/  gau- 
chfiytX  tiklVœU  drùit  assez  gravement  coni*^ 
promis.  «»'  t 

£n  effet,  rœil  droit  a  été  le  siège  d'une  ul- 
cération perforante  de  la  cornée  avec  hernie 
de  riris. 

Nonobstant  la  déformation  persistante  de  la 
pu|4Ue,  la  vision  serait  assez  bonne  encore 
sans  un  albugo'qufempiète  sur  la  partie  cen- 
trale de  la  cornée,  et  oblige  le  malade,  pour 
voir  de  face,  à  dévier  à  chaque*4iMtaiErf  le 
globe  oculaire.  Il  en  résulte  nne  soile  de  tryl^ 
tagmus  accidentel  des  plus  désagréables,  sur^ 
tout  sur  nu  si^et  déjà  privé  de  roâil  du  cOté 


'  !> 


opposé. 

Sous  rinfluénee  de  rhuite  pbosphorée,'  ek 
en  moins  dequlàlremois;  Talbogô  a  diminué 
de  pJusde  moitié;  il  a  lillssé  libre;  danis  lotis 
les  cas,  le  champ  pupillaire  ;  ta  vision  dMàk 
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e8t  poisiblQ  désormato^  et  le  nystagmus  a  dis* 
paru. 

E.  M.  E....J  de  la  côte  Saiot-André  (Itère), 
•oixante-troÎB  ana^^est  venu  me  contalter,  pour 
la  première  fois,  k  la  fin  de  déoemtee  186a. 

A  l'Age  de  sept  aos,  M.  R...  fut  atteint  d'une 
double  kératite  plastique»  qui  a  laissé  sur  ses 
cornées  des  traces  indélébiles. 

£n  effet,  à  gauche,  la  partie  oeotrale  de  la 
cornée  est  obscurcie  par  une  tache  nébuleuse 
qui  masque  tout  le  champ  pupillalre^  à  ce 
point  que  M.  R...  li^a  jamais  tu  â*uM  manière 
irèP^UeUneie  de  cet  osil. 

A  drcUey  on  aperçoit  çè  et  là,  surtout  vers 
la  périphérie,  des  Uots  plastiques  intra-lamel- 
laires  qui  donnent  è  la  cornée  un  aspect 
comme  tigré  ou  moucheté. 

C'est  dans'oes  conditions,  toutes  particu- 
lières, que  M.  R...  itat  atteint  de  la  cataracte, 
d'abord  à  droite^  puis  à  gauche.  Le  début 
remonte  à  deux  ans,  de  Tceil  droit;  Tautre  ne 
fonctionnant  plus,  le  malade  vorait  à  peine  à 
se  conduire.  Les  deux  cataractes  étaient  d'un 
gris  cendré,  dures  par  conséquent. 
.  M.  R...  ne  se  décida  pas  à  employer  tout 
d*abord  mon  traitement;  mais  trois  mois  plus 
tardj  c'est-^Hiire  en  avril  1860,  ajiant  fait  un 
Yoyage  à  Marseille,  on  le  mit  en  rapport  avec 
les  docteurs  Isnard  et  Blittre,  qui  lui  firent 
visiter  une  vieille  dame  guMe  en  trois  ou 
quatre  mois  de  la  cstaracte  par  la  médica- 
tion phosphorée.  Il  s'y  soumit  alors  lui-même. 

Le  16  juillet,  IL  R.«.  m'a  rapporté  ce  qui 
précède,  et  j'ai  pu  facilement  constater  que 
l'action  du  remède  avait  été  double  en  ce  sens 


I 


qu'elle  a  porté  tout  à  la  fois  et  sur  les  cor- 
nées et  sur  les  cristallins. 

En  effet,  la  teinte  opaline  centrale  de  la 
cornée  de  VcUl  gauche  s'est  atténuée  d*une 
manière  très-notable;  elle  permet  un  passage 
beaucoup  plus  facile  aux  rayons  lumineux,  de 
telle  sorte  que  cet  œil,  qtii.depuls  l'ftge  de  sept 
ans  était  resté  impropre  à  la  vision  disUncte, 
peut  aujourd'hui  rendre  à  M.  R...  les  plus 
grands  services. 

L'amélioration  de  V(bU  droit  a  porté  plo» 
particulièrement  sur  le  cristallin  opaque,  dont 
Je  n'ai  pss  à  m'occuper  actuellement  ;  mais  il 
m'a  paru  évident  que  plusieurs  Uots  opalinn, 
situÂ  au-dessus  du  champ  pupillaire,  avaient 
également  perdu  de  leur  étendue  comme  de 
leur  épaisseur. 

Le  traitement  a  été  continué  jusqu'au  n 
novembre,  avec  des  dosages  différents  du  re- 
mède; et,  dans  sa  correspondance  du  16  jan- 
vier dernier,  M.  R...  m'accuse  une  améliora- 
tion progressive  dans  ses  fonctions  visuelles. 

Quoi  qu'il  en  soit,  je  n'ai  voulu,  quant  à 
présent,  qu*appeler  l'attention  des  phiticieng 
sur  l'action  curative  de  Thulle  phosi^orée 
dans  les  taches  de  la  cornée.  Ce  n'est  là^ 
comme  on  le  voit,  qu*une  question  secoiH 
dah^  à  c6té  de  la  question  principale  :  ceiie 
du  traitement  de  la  cataracte  par  lephos" 
phore.  Toutefois  ces  deux  sujets  sont  sus- 
ceptibles d'un  œrtain  rapprochement,  comme 
on  vient  de  le  voh*  par  l'observation  de- 
M.  R...,  à  propos  duquel  il  était  bon  de  sa- 
voir apprécier  à  leur  juste  valeur  l'associa- 
lion  de  deux  états  morbides  si  différents. 

D'  Tavigrot. 
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4m  pÊmimm  pur.  l'm/tMt 
Sli^flUqwB.  -^  Le  Mauifement  médical  a  pu- 
htté  une  leçon  de  M.  (Mnddès  dans  laquelle, 
après  avoir  rappelé  les  travaux  si  méritoires 
de  M.  Lemaire  sur  l'acide  phénique  et  les 
belles  applications  qu'a  fkites  de  cet  agent  le 
docteur  Lister  (de  Giascow  ),  le  diinurgien  de 
l'hèpital  des  Enfants  malades  s^est  exprimé 
ainsi; 


«  L'adde  phéntque  combiné  avec  Palcool 
donne  d'excellents  résultats  dans  le  pansement 
des  plaies  qui  sont  nettes  et  propres.  Il  dimi- 
nue la  suppuration  grâce  à  l'alcool,  ^ui  lui  sert 
en  quelque  sorte  de  véhicule  et  coagule  l'al- 
bumine. L'acide  phénique  détruit  les  mona- 
des, les  vibrions  et  empêche  partant  la  fermen* 
talion.  La  pratique  aussi  bien  que  la  théori«^ 
conseillent  l'adde  phénique.  » 
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M.  Girftidès  ie  sert  ^*QDe  solatiou  «Icoolîf ne 
da  fingtième  au  eioqaaoUème.  Mail  l'admini»* 
tntkMi  rayant  prié  d^eipérimenter^  an  lieu  et 
plaoe  de  Padde  pliénique»  Taclde  thymique  ion 
\ae,  M.  Giraldès.  à  institué  dans  ce 
des  essais  dont  il  a  donné  le  résnitat  Ce 
rémltat,  a-l-il  dit,  est  eieeileut  et  pentiet 
mèm  éb  constater  la  sipériorité  de  l'aeide 
Oyndqae  sur  k'acids  pluénÉque.  La  solution 
qslt  prescrit  est  ainid  fsnmrlée  : 

AiUe  t^miQQe.  •  •  •  2  à  4  grammes. 

Akool  «  •  • iOd       ^ 

tmau MO      — 

Il  importe  de  ne  pu  élefer  trop  la.  dose;  or, 
fonqa*ll  est  pur^  Tacide  thymique  est  caus- 
Ufoe. 

Ob  sttiqne  cet  acide, retiré  du  thym,  possè- 
de rodent  agréable  de  la  plante  qui  loi  a 
le  nom.  Gonceitfré,  il  reosplaee  avanta- 
it  l*acide  nitrique  et  le  nitrate  d'ar- 
fsnt  dans  laoaolérisaAion  des  nerb  dentaires. 
llOBiln  à  la  dose  de  1  gramme  pour  i  litre 
dTeav,  fl  eonstitue  un  déâinfeciant  qui  serait 
liT^pivdiable  si  sa  valeur  vénale  pouvait  être 


(^astlL  BouUhooyplurmacien,  qui  a  pro- 
de  it  substituer  à  radde  phéniqué,  et 
M,  le  docteur  A.  Paquet  qui  s*est  assuré  le 
pisoder  de  ses  propriétés- Uiérapeutiqoefr(i). 
(/mma/  de  wûdeotne.  tt  de-  chirurgie  pra- 

) 


FMCQseheni'ent  toréê  pendant 
I  on  Inun^diaienent  après  la 
as»r«9  par  fii.  le  docteur  Hteritaux.— L*au« 
leur  recommande  d^avoir  recours  à  l*accou- 
diement  forcé  toutes  les  fois  qu'une  femme 
grosw,  arrivée  à  répoquè  de  la  viabilité  fœta- 
le, est  agonisante,  II  préière  cette  pratique  à 
refémtîQn  césarieaue  en  cas  de  décès  de  la 
■èra»  amloat  ^uaQd.la.mort.  j^ut  n'être 
qu'apparente.  Il  importe  toutefois  de  s*aisu- 
icr  auparavant'  que(  la  iUière  pelfieoue  a  sa 
OBnfcnaalion  normale  ou  à  peu  près. 

Pour  forcer  raccoucfaemeat»  M,  Hyeniani 
Wrodfiit  d'abord  un  doigt  dans.  ToriAos.  du 
esl,  ii  oelni-ci  est  encooe  long  et  à  peine  en- 
1i*aiifa1>  et  il  ezeroe  sur  sa  drconf^^nce  une 
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pression  excentrique  qid  permet  bienlAt  rad# 
joaction  d'un  second  doigt  superposé  au  pre# 
mier.II  les  écarte  ensuite  peu  {i  peu,  et,  s'ils 
se  litigueQt^  il  les  remplace  par  une  pince  à 
poiiype  et  à  faux  germe  dont  il  écarte  douce*- 
ment  et  progressivement  les  anneaux  tout  en  la 
fusant  agir  en  divers  sens»  li  srrive  bîentèt  de 
la  sortais  une  dllatatiMi  qui  permet  de  se  pas» 
ser  defereeps»  U  place  alors  cet  instramenl^ 
et^en  l'y  maintenant  simplement  par  une  do»- 
ee  tra4ion  vers  le  bas»  il^it  ptt  Miguer  et 
par  vaioGre  la  résiatamee  derorifioedoatlés 
bords  an  besoin  poomietit  être  débridés  au 
bistouri  ou  aux  ciseaux. 

L'auteur  cite  deux  ebservations  oà^^pèr 
cette  méthode^  il  a  pu  extraira  très-beurensor 
ment:  uu  fœtus  de  buit  rmois; 

Daos  te  prsmior  cas  la  mère  élait  arrivée  an 
dernier  tmis  de  le  phtbisie  pubnonairé;  elle 
était  agonisante.  Il  s'agissait  de  muver  son 
enfant.  I/opértition  dura  dnq  minutes;  Ten* 
faut  fat  extrait  vivant  et  vécut  très-bien.  Ia 
mère  reteoba  dans  Tagonie  après .  quelques 
heures  d'un  mieux  relatif  et  mourut  le'lende- 
main. 

Dans  le  seoolid  oas,  la  mère,  arrivée  au  bui- 
tième  mois  de  sa  grossesse»  venait  de  ûMMftrir 
subitement  après  plusieurs  accès  d'éolarapaitt. 
L'opération  dura  trois  minutes.  L'enfant  était 
mort. 

(Journal  de  fnid.de  Bruxelles.) 


Chorée  «IknMattèÉÉàlo  sri!«ve  tnêrio 
par  le  bronsnre  Ve  >é<Milnm^  par  M.  T. 

Gallard.  —L'auteur  recommande  le  bromu- 
re de  pota^inm  moins  contre  les  cbdrées  or- 
dinaires, sur  la  durée  desquelles  ce  médica- 
ment paraît  n'exercer  qu'auè  lûflaence  dou- 
teuse^ que  contre  les  choréies  grades;  trop 
souvent  mortellesi  dont  la  terminaison  fatale 
est  la  conséquence  de  répuisement  causé  par 
les  mouvements  désordonnés  et  inceasants  du 
malade.. .  -    .  •  ? 

A  l'appuLde  cette  pratique.  M.  Gallard  cite 
l*exemple  d'une  cborée  rbomatismale  très- 
grave,  très-promptemenï  améliorée  et  guérie 
par  le  bron^ure'. 

Le  malade^  jeune  garçon  de  I&  ans,  était 
atteint  de  cborée  depuis  cinq  jours;  il  ne 
pouvait  ni  marcber,  ni  se  tenir  debout,  ni 
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même  maDger;  on  était  obligé  de  le  porter.  Il 
devait  être  maiotenn  daDi  son  baib»  et  il  lui 
arrivait  de  le  jeter  jusqu'à  cinq  fois  en  bas  de 
son  lit  pendant  le  cours  û'nw  nuit  ;  il  n'avait 
ni  sommeil  ni  repos  ;  sa  peso  s'enflammait  et 
s'exooriait  an  contact  des  draps  de  son  lit»  par 
suite  de  frottements  résultant  de  mouvements 
Incessants  et  désordonnés.  Il  maigrissait  et 
perdait  ses  forces,  et  tout  donnait  à  penser  à 
4ine  terminaison  fatale. 

\  Les  bains  sulfureux  et  le  chloroforme  à 
l'intérieur  ayant  été  administrés  sans  succès 
liendànt  plusieurs  jours.  M,  Gallard  donna  le 
bromure  à  la  dose  d'un  gramme,  dose  que 
l'on  porta  successivement  à  2,  puis  3,  puis  k 
grammes.  Dès  le  premier  jour,  ramélioration 
fut  considérable  et  le  malade  dormit.  Le  mieux 
t^aœentaa  chaque  jour  de  plôs  en  plus,  ^t  la 
guérison  fut  complète  au  bout  de  3/t  jours  de 
traitement. 

-  Nbps  ferons  remarquer  que  la  maladie  était 
de  date  récente,  puisqu'elle  n'était  qu'au 
dixième  jour  lorsque  le  bromure  fut  adminis- 
tré, et  enfin  que  ce  médicament  a  été  associé 
à  l'opium  et  k  la  gymnastique  dans  une  cer- 
iaine  mesure,  de  sorte  que,  s'il  a  été  l'agent 
priadpal  de  la  guérison,  il  n'en  a  pas  été 
Fagient  unique. 
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LOTIOH  COnTRE  U5  PITYRIASIS.  —  HARDT. 

,^ .    .  Acidje,  ni.trîquç . , l  gramme. . 

,  '    Eau  distillée.... ......  100     — 

.  Mêlez. 

.  Pour  lotions  sur  le.  cuir  chevelu  a£fecté  de 
pijtfriasis. 

Au  lieu  de  ces  lotions^  on  peut  faire  des 

.onctions  avec  la  pommade  nitrique,  pourvu 

que  cette  préparation  ne  contienne  que   1 

gramme  d'acide  nitrique  pojir  30  gr&mmes 

ji*axonge. 


PILULES  CONTRE  LA  CTSTITK.. 

Térébehlhîne  de  Venise. .  4  grammes, 

Castoréum 2     

Camphre : k     -j 

Magnésie  calcinée Q.  S. 

pour  40  pilules. 


' 


Trois  à  six  par  jour  dans  la  cystite  chroni- 
que avec  phénomènes  nerveux  prédominants. 

PILULES  ARSENICALES.  —  BAZIN. 

Arséniate  de  fer 10  centigrammes. 

Extraitdedouce-amère.     i  gramme. 

F.  s.  a.  20  pilules. 

On  en  donne  deux  par  jour  pour  commen- 
cer, et  on  en  augmente  progessivement  le 
nombre  jusqu'à  ce  que  le  malade  en^  pr^ne 
vingt-cinq  à  trente  par. jour,  ce  quf  représente 
12  à  15  centigrammes  d'arséniate  de  fer. 

Elles  sont  conseillées. aux  si\jet8. débilités, 
attdntB  d*eczéma  herpétique. 

« 

EMPLATRE  RÉSOLUTIF. 

Proto-iodure  de  mercure 2  grammes. 

Empl&lre  de  poix  de  Bourgogne.  Su  -*- 
Mêlez  et  étendez  la  masse  surde  la  peau  on 
sur  de  la  toile  que  vous  appliquerez  en  baa- 
deleltes  sur  les  parties  malades.  Contre  les 
tumeurs  blanches,  les  engorgements  scrofu- 
leux, 

CÔNES  IODÉS.  —  CORBEL-LAGNEAU. 

• 

Iode * 5  grammes. 

, Poudre  de  guimauve. .    40     — 

Nitrate  de  potasse.  •  • .    35     ^ 

Alooot.* • q.  s. 

-     ^..•...•.. q.  s.. 

Triturez  l'iode  avec  l'alcool  pour  oMinlr 
une  divison  extrême;  ajoutez  le  nitrate  de  po- 
tasse et  la  poudre  de  guimauve  ;  faites  un  mé- 
lange intime,  et,  au  moyen  de  Feau,  faites  une 
pâte'  ferme  que  vous  diviserez  en  dix  cônes 
égaux. 

On  en  brûle  un  ou  deux,  soir  et  matin, 
dans  la  chambre  des  personnes  atteintes  de 
phthisie  pulmonaire. 

EMPLATRE    NARCOTIQUE.  —  GRAVES. 

Poudre  d'opium  .......    2  gr.  50  centigr. 

Camphre... 2  grammes. 

Poix  de  Bourgogne..  |  ^ 
.   Emplâtre  de  litharge.  I  ^'  ^'  '" 

Pour  un  emplâtre  destiné  à  combattre  les 
douleurs  rhumatismales  et  névralgiques  de  la 
•poitrine  et  des  lombes.  U  peutmèmeètreessayé 
contre  la  sclatique  et  contre  ies  douleurs  tho- 
raciques  qui  s'observent  à  la  fin  de  la  phthisie 
pulmonake. 
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lie  oytlae  anbours,  —  CftiÊmm  lAfbamitia. 


'.1' 


Cjtiiiulmbmriuim(U}.— GTTISjB  AIJB06R8. 
Grée.  —  Kunaoç.  . 

SjfH.  lat.  —  Anagyris  non  toUda ,  major , 
alpioa  (G.  Bauh.).  ^  Gytistts  alpfnua ,  l&tilb- 
lios,  ikure  racemoBO  pendulo  (Tour.)*  —  Ebe- 
nasCer;  kburnum  arbor  trifolia,  aâagyridi  bS- 
mifis  (J.  Ba0H.,  Htst:  Lt76o.,  Gam.)-  —  Teline. 
Syn,  franc,—  Arboia^  aubaàrs/boisd'arc, 
boîa  de  lièvre^  cytise^  cylise  des  Alpes,  cyMse. 
anbours^  cytise  ^  grappes,  ébénier  deaAlpes, 
&KW»  saavage,  laux  ébénier* 

5ytt.  étrang,  —  Gytisaa  van  ItaiieD,  Vais- 
ciien  ebben-boom  (Flam.].  —  Eghelo  (Ital.). 

Diadelpble  décandrie  (L.).  PapilioDacée8(L.) 

Arbre  ou  arbriueau  non  épineux ,  de  2^6 
inèires. 

Bameaux  glabres  ou  couverts  d'une  pu- 
besoeiice  apprinoéè.  : 

Feuilles  alternes^  pétioléea,  trifoliées,  à  fo- 
lioles ovalet,  obloogoea,  mucronées»  h  peiae 
dliéea. 

Flewre  hermapbrodit^  irrégulièrei/jaane 
pftle^  disposées  eq  grappes  a»Haires».aiulli- 
ilares,  perdantes.. 

Caixee  à  tube  campanule,  covrt,  pubesoeat, 
asyeox  ;  à  2  lèvres ,  la  supéii^me  bkteutée, 
rinCérienre  tridentée^ 

CorMe.  papiUoaaoée ,  inséfée  à  la  baie  da 
eiliee  pw  IMntermédiaire  du  djLiqiva  ^  à  5  pé- 
lUes  ;  le  supérieur  (étendard)  ovale,  dépassani 
les  autres;  les  latéraux  (ailes)  appliqués  sur 
les  infèrieiirsy  oeux*cl  rapprochés  ei  simulant 
OR  seul  pétale  (carène). 

Éiaminei  10 ,  soudées  ea  tuba  et  insétées 
à  la  base  du  calice  avec  les  pétales. 

Anthère*  bilobées,  introrses. . 

Ovaire  libre,  à  un  seul  carpelle,  à  uns  seule 
loge  poiyspef  me.    . 

Siyie  fililorme.ascendant.     : 

SUçmaie  çb^qat  sur  la  face  eitetne  du 

y  Fruit  (légume)  al  Jopgéy  comprinid,  ^^uvert 
d'une  pubescence soyeuse  argentée,  à  bords 
épais,  renferaiant  plusieurs  graines. 
Grolnef  subrénÛotmes.. 


Embryon  courbé,  à  cptyl^ons^pal^. 
Radicule  rapprochée  du  hile,  courbée,  ré- 
pondant à  la  commissure  des  cotylédons.  '. 
:  ..preurit  en  ipaiet  juln« 

-JFruiteenjomeH  :   m 

Originaire,  des  Alpes  et  du,  Jura»  le. cytise 
faux  ébénier  se  rencontre  dans  les  bols  des 
terrains  calcaires  de  la  Lorraine ,  de  la  Côle- 
d*Or,  de  la  Bresse,  du  Lyonnais.  Il  s'est  égale- 
ment naturalisé  dans  les  bois  des  environs  de 
Paris.  .11  est  çoitivé  dans  les  janlins.        . 

On  a  donné,  d*après. Pline,  le  nQm.de  eyti^ 
fiis  à  un  arbre  dÂcoovjsrt .  (tans  file  de  Gflh- 
nos,  Tune  des  Gyclades.  Quoique  rortbpgraphe 
du  mot  xuTiqc;.,  fui  emploie  un  t  au  lieu.d'oa 
d,  et  ses  nemsta^kt  iatins  que  français  qui  em-. 
ploient  le  #  simple  et  non  ieii,  sembleoicon^ 
tredire  cette  étymologie,  on  l'a  généraleoient 
admise  sur  la  foi  du  naturaliste  romain ^  "      i 

Une  autre .  étymologie^,  moins  connue,  est 
ceile  qui,  d'apr^  Badé^  fait  venir  cytise  de 
icopàj  iai*4  -nSoùc  iiût(v,  remplir  également,  •.  les 
mamelles^  à  cause  des  propriétés  lactiftres  ati 
tribuées  à  ce  végélaL 

Le  cytise  est  fréquemment  cUé  par  les  aur 
tenrs  gïecs  et  latins;  mais  il  n'est  pas  aisé  de. 
déterminer  à  quelle  plante  ce  nom  9'appli-i 
qoait.  U  y  en  aqui.oj[^t.cr.u  que  c'était  notre; 
mélilot;  d'autres  Tébénier  de  Gi^te  ;  d'autres 
!  Font  rapporté  au  baguenaudier ,  au  doryc-r 
;nium,au  labumwi*  etc.  L- opinion  qui  a  au- 
jouiii*hulprévahi  est  que  c'était  la  luzerne  en 
l  àrhn  (medieago  arborea,  L.).  G'est  l'opi- 
;  Dion  qu'avait  élablie  Maraftta,  d'api:ès  la  des- 
cription écouptâe  que  Dloscoride  nous  aJaisaée 
]  de  son  oytisns.;  Dioscoride;  dit  que  le  i  cytise 
était  appelé  par  les  uns  rixmç  (fbnugrec), 
par  d'autres  grand  lotier,  par  d'autres  trèfle, 
par  les  Rèmaiins  grand  Uèfls;  G'est  selon  lui 
un  arbrfoseau  blana  comme,  le  rhamnus ,  pro-^ 
duisant  deS'  hraïKdies  de  la  i  longueur  d*ttne 
coudée  et  plas^  if.  Tfaîébautde  Berneattd  a 
essayé  de  ^oitver,  dans  qn  savant 'méoioîre,  • 
que  le  cytise  des  anciens  pDUcraitibien'ètm  le 
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fanxébéDier^  notre  cytise^cy^ittM  lab»rnum. 
Mais  tout  le  monde  n'est  pas  de  son  avis.  Des- 
fontaine^  dans  un  rapport  fait  sur  ce  mémoire 
à  rAcadémie  des  sciences  ^  est  porté  à  croire 
que  le  cytise  des  Grecs ,  indigène  de  Gythnoi^ 
indiqué  par  Pline  et  décrit  si  brièvement 
par  Dioscoridè,  est  la  luiemeen  herbe  {Me- 
dicago  kerbarea,  L.)« 

Voici  comment  Pline  a  résumé  les  con- 
naissances de  son  tempi  sur  le  cytise  (llb. 
xm,  chap.  xxiv)  :  «  Le  cytise  est  un  ar- 
brisseau dont  Aristottaque  d'' Athènes  fait  le 
plus  grand  éloge.  G*est  un  excellent  four- 
rage pour  les  moutons  et  même  pour  les  pores. 
Un  arpent  de  cytise*  dans  un  terrain  médfo- 
cre»  peut  rendre  mille  sesterces  par  année  au 
propriétaiFO.  Il  engraisse  promptément  les 
troupeaux  ;  les  chevaux  qui  en  ont  mangé  ne 
se  soucient  pNis  d'orge.  Aucun^  ibuitage  ne 
induit  autant  de  lait  ni  de  meilleure  qualité. 
(Test  an  bon  remède  pour  les'  maladies  des 
bestiaux^  de  quelque  mai^ère  qu-on  l*emplolê. 
On  donne  H  cytise,  laix  poties,  soit  vert,  soit 
détrempé  dans  feârà  torsquMl  est  ieo.  On  le 
donne  aux  nourrices,  infusé  dans  du  vin,  pour 
rétablir  la* sécrétion  du  lait.  AriAomaque  et 
Démocrite  assurent  que,  partent  où  le  cytise 
abonde  >' les  abeflloB  ne  ufthiiquent  jamir  ée 
nourriture...;,  sa  culture  exige peu^  de  sohmi; 
On  le  multiplie  de  graines  awprhitemps)' ou 
bien  de  boutures  en  automne.  Quand  le  cyUse 
est  parvenu  à  ta  hauteur  d^une  coudée,  jsaile 
transplante  dans  des  fosses  d'un  (>ied  de  pm» 
fondeur.  Au  bout  de  trois  wm ,  il'  a  fnèffM- 
tonte  sa  grandeur. . . .; .  on  le^ couple  Veril'4^ 
quinoxe  du  printemps  i  quand  il  <«[<  ceteéde 
fleurir,  .u . .  «  Cet  arbrisseau  est  Mane,  et  hes-  : 
semble  au  trètl»4feôiUesétrolle]s;0n  le  donne 
aux  troupeaux  tous  les  deux  joirs^  ei^  «omme 
îF  est  seo  en  hiver  ^  on  a  soin  do  l'humecter 
auparavant.  Dix  livres  suffisent  pour  un  che- 

vtL It  est  indigène  de  rae  de  Gyttanos> 

d'où  11  fut  transporté  dans  M  Cjthûw,  et  en- 
suite dans  la  Grèce/ où  il  procura  une  grande 
abondance  de  lait  et  de  fkiomàge4ir  est  surpre- 
nant qù*il  soit  si  rare  en  Italie.  »  Golùmelle  et 
Varron  parlent  également  avec  éloges  des  qua- 
lités du  cytise.  Virgile  On  parle  dans  le  même 
sens  dans  plusieurs  endroits  de  wùsÉglogues, 
ce  qui  conti*edlt  un  peu  ce  que  PUne  dit  de  la 
rareté  du  qftise  en  Italie  i 


Non  mepuoente,  cepeUs, 
Florentem  cytisiiBi  et  siUcei  carpetls  amans. 

Bol.  I,  ▼.  78. 

«  Ce  ne  sera  plus  moi,  ô  mes-  chèvres^  qui 
vous  mèoerai  brouter  le  cytise  en  fleurs  et  les 
saules  amers.  » 

■    Florentem  cytisam  Bequitor  lasclra  eapeUa. 

loL.  n,  T.  sa. 

.  «  ta  chèvre  fol&tre  va  à  la  recherche  da 
cytise  en  fleurs.  » 

.  £t  ailleurs,  dans  les  Géorgigues ,  qui  sont 
un  traité  didactique  en  vers  y  Virgile  parle 
ainsi  du  cytise  : 

At  cid  lacUs  amor,  cytisom  lotosqne  fireqaentes 
Ipte  ounti,  lalMsqoe  Sont  praiepfbus  lierbat. 

GBQao.,iiji.  ni.v.  sa. 

r 

DeliUe  a  ainsi  traduit  ou  paraphrasé  cet 
deux  vers  dans  les  quatre  suivants  : 

Le  laitage,  I  tes  yeux,  ett-tt  d'an  plos  grand  prix  t 
Engraine  tes  troapeanx  de  cytises  Oeoris  ; 
Sème  d*on  sel  piipiant  rtwrfaage  qu'on  leur  dosM  % 
n  répand  dans  leur  kit  un  suc  qui  Tassaisonne. 


Le  cytUus  aipênus,  eytUtu  ançastifàUui 
(M0B19CH.),  cytise  des  Alpes ,  cytise  odorant , 
est  une  simple  variété  du  eytisus  labumum, 
dont  Biilter  a  fait  nuû^espèce.  Oet  arbrisseau 
croit  diins  les  Alpes  du  JUra ,  dans  les  lieux 
pierreux  des  Basses- Alpes,  dans  la  Provenoa^ 
le  Mttplllnéi  «or  les  collines.  Il  se  distingue 
do  ft  Mutmtm,  sur  lequel  on  le  greffe  poor 
rornementation,  par  des  fleurs  moins  graudetf,  > 
d^un  jaune  plus  fbneé  y  en  grappes  p^s  lon- 
gues, odorantes>  glabres  ou  munies  de.  petiti 
{Mis  éiaMs  ;  par  ses  gousses  glabres  dès  leir 
naissance/  plus  courtes,  moins  épaissies  au 
bord  supérfeir  qui  est  allé ,  perses  feuilles 
vertes  des  deux  côtés,  [entièrement  ([labres  ou 
bordées  dèpetits  poils  étalés  (FUm  firamfoUe 
de  Grenier  et  Godron). 

Poiret  {HUt.  de$  pi.  de  F  Europe ,  t  Vn« 
p.  tt6}  croit  que  cette  variété  du  cytise  est  le 
labumum  dont  Plioe  (lib.  XVI,  c.  18)  parle 

en  ces  termes  :  LtUmmum alpina  Jtoc 

arbùT  dura  et  candida  materie^  cujus  /lo- 
rem  eubitalem  longitudine  apes  non  aitk^ 

gunt.  —  s  Lé  labumum* cet  arbre  à  bols 

dur  et  blanc  des  Alpes,  dont  les  abeilles  n*et« 
teignent  pas  en  longueur  les  fleurs  qui  s'élè» 
vent  à  la  hauteur  d*une  eoudée.  » 


•LE  CYTISE  AUBOURS. 
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Od  croit  que  le  mot  labumutn  est  vue  al- 
lératioD  dn  mot  albumum  qui  signifie  aubier 
et  dont  le  radical  est  albus  blanc,  parce  que 
ce  premier  bois  qui  se  trouve  sous  l^écoree 
est  plus  blanc  que  le  bois  de  la  partie  cen- 
trale de  l'arbre. 

Il  est  assez  vraisemblable  que  e*est  ce  mot 
htin  labumum  qui  a  donné  lieu  au  nom  vul- 
gaire d^aubours  ou  d'ambom.  Celui  û'arboU 
ou  â^are-bais  vient  de  remploi  que  les  anciens 
Gaulois  faisaient  dn  bois  élastique  et  souple  du 
ejâe  pour  la  conslrnrtion  de  leurs  arcs^  usage 
qîd  s'est  conservé  dans  plusieurt  cantons.  On 
Fa  nommé  faux^bénier  à  cause  de  la  couleur 
presque  noire  du  cœur  du  bois  dans  les  vieuj 
srbres. 

Le  bois  de  ces  deux  cytises  est  dur  »  liant, 
d^n  grain  très-fin  et  trèSHserré ,  susceptible 
d'un  beau  poli  ;  il  se  conserve  très-longtemps. 
Les  tonrnenrs  et  les  ébénistes  le  recherchent 
pour  différents  usages^;  on  en  fatt  des  chaises^ 
des  arcs  ,  des  instruments  de  musique  ;  on 
remploie  dans  la  marqueterie.  Avec  ses  ra- 
meaux ,  on  fait  des  cercles  >  des  rames,  des 
édiaisi. 

Les  lièvres  et  les  lapins  mangent  Técorce  du 
ejtise  avec  avidité. 

On  lit  dans  le  Dictionnaire  pittoresque 
i*kigtaire  natureUe  qu'en  Apulle,  le  produit 
de  Teffenillage  de  cytise  serait  encore  habi- 
tuellement donné  en  Tcrt  aux  bestiaux ,  ou 
nèlé  avec  de  la  petite ,  étant  sec.  La  chèvre 
sBrlonten  serait  très-friande,  comme  aîi  temps 
de  TlrgUe; 

Mais  il  nVst  pas  besoin  d'aller  si  loin  pour 
voir  nn  emploi  du  cytise  qui  nods  rappelle  les 
passages  de  Pline  cités  plus  haut.  «Nulle 
part,  dit  Poiret(/6cociïa to),  lesvadies,  les 
dièvres  et  les  brebis  ne  sont  plus  fécondes  en 
Uqne  dans  iè  Jura,  où  le  faux  ébénier  croit' 
ei  abondance.  On  refTeuille  comme  le  mû-; 
lier  ;  on  le  donne  en  vert  aux  troupeaux ,  et 
on  le  conserve  desséché  pour  ThiVér.  On  coupe 
las  jetinés  branches  en  août  et  en  septembre, 
après  qoe  le  soleil  en  a  dissipé  lah>sée,et„ 
quand  elles  sont  sèches ,  on  les  l^unit  en  pé-' 
iSis  fegots  que  Ton  conserve  dans  les  granges. 

La  Culture  de  cet  arbrisseau  n*exfge 

presqpie  aucun  soin.'  On  sème  sa  graine  au 
mois  de  mars,  et,  dès  Tautomne  ou  au  prin- 
temps suivant,  on  peut  le  transplanter.  Il 
ra]rfdemeot  jusqu^à  sa  septième  ou 


huitième  année  ;  alors  l'accroissement  se  ra- 
lentit, et  Tarbre  croit  en  grosseur.  On  peut  en 
couvrir  les  terrains  graveleux  et  arides  ;  mais 
il  ne  réussit  pas  dans  les  sols  crayeux.  » 

Propiiétée  phyal^iiee  et  ehifltiqvM. 

— Cest  vers  Tannée  1808  que,  d'après  les  ex- 
périences de  Tollard  et  de  Vilmorin  »  on  a 
constaté  des  propriétés  purgatives  et  vomiti- 
ves pour  l'homme  dans  les  feuilles,  mais  sur- 
tout dans  les  gousses  et  les  semences  du  cy- 
tise (Bull.  depharm.y  I«  A8).  D'après  Tana- 
lyse  de  U.  Gaventou,  les  (leurs  contiennent 
une  matière  huileuse ,  odorante ,  de  Taelde 
gallique,  de  la  gomme ,  des  traces  de  sulfate 
et  de  muriate  de  chaux ,  de  la  fibre  végétale 
(Joum.  de  Pharm.,  UI,  509).  MM.  Cheval- 
lier et  Lassaigne  ont  trouvé,  dans  ses  semen- 
ces, un  principe  particulier  qu'ils  désignent 
sous  le  nomade  ûfftUine. 

La  ey Heine  est  une  substance  ni  adde ,  ni 
alcaline,  non  azotée ,  déliquescente  «  incristai- 
lisable ,  soluble  dans  l'eau  et  Talcool  Duble, 
insoluble  dans  l'éther.  Elle  parait  être  le  prin- 
cipe acttf  du  eytiius  labumum.  Sa  saveur  est 
amère,  nauséabonde.  Donnée  à  petites  doses 
à  plusieurs  animaux  d'espèces  différentes, 
elle  a  produit  des  effets  violents,  des  vomis- 
sements, des  vertiges,  desconvokions  spasmo- 
dlques,  et  la  mort.  Huit  grains  (0,/iO)  de  cytime 
ontcauséàM.  Chevallier  une  sorte  d'empoison- 
nement qui  a  cédé  à  la  Hmonade  tar4rique 
prise  en  grande  quantité  ;  25  cestigr.  parais- 
sent correspondre  à  i,05  d'émétique.  La  cy- 
tisine,  obtenue  d'abord  hnpure  et  d'un  jaune 
brunâtre  très-foncé,  J'a  été  députa  d'un  blanc 
jaunâtre,  ayant  l'apparence  de  la  gomme  ara- 
bique, très-déliquescente,  ne  précipitant  imu 
la  noix  de  galle  {Jokim.  de  Pharm, ,  VII , 
235).  Le  principe  actif  des  fleurs  d'arnioa 
nuManaÇL.)  et  celui  de  la  racine  de  caba- 
ret (ùiu/rumewrofpaum,  L.)  ont  paru  aux  mê- 
mes chimîsies  fort  sembUbles  à  la  cytisine. 
'Cestau  premier  qu'ils  rapportent  racUon  vo- 
mitive^ des  fleurs  d'amioa  (  Md^^  VI,  S48 
et  56i)«  1 8fQpara.vant  attribuée  par  M.  Le- 
mereierà  la  présence,  d'ailleurs  fréquente 
dans  les  officines,  d'insectes  qui  en  font  leur 
proie. 

Cette  découverte  de  la  présence  d'un  prin- 
cipe très-énergique  va  nous  expliquer  des  ca- 
tastrophes,, qui  sont  comme  le  revers  de  la 
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médaille  des  éloges  si  prodigués  par  les  an- 
ciens au  cylise. 

Propriété»  toxiques.  —  Le  premier  em- 
poisonnement par  la  cytise  sur  les  animaux  a 
été  publié  par  M*  Wibert>  médecin  vétérinaire 
à  Reims,  sous  le  titre  de  :  Empoisonnjement 
de  sçpt  vaches  par  les  graines^  de  cytise 
laburoum  (i). 

«  Je  fus  appelé  par  M*  SallçroQ;  cultivateur  à 
Loisy-sur-Marne,  dans  la  nuit  du  2k  au  25  dé- 
cembre i840;  pour  donner  des  soins  à  des  va- 
ches malades  depuis  24  heures  environ.  lies 
premiers  secours  avaient  ^té  apportas  par  un 
empirique  du  village. 

«A  mon  arrivée»  je  trouvai^  lei  six  vaches  et 
une  génisse,  composant  Tétable  de  M.  Salle- 
ron,  couchées  dans  ;la  même  attitude  et  pré- 
sentant toutes  à  peu  près  les  mêmes  symptô- 
mes qui  étaient  les  suivants  itt^.décubitus 
sternal  ;  insensibilité  à  toutes  sortes  d^excita- 
tions,  aux  coups  de  fouet,  et  même  aux  piqû- 
res faites  avec  la  pointe  d*un  bistouri  sur 
diverges  régions  du  corps,  comme  si  elles 
étaient  sous  l^influenbe  d'un  agent  an^théei- 
qne  ;  ^  tête  basse  appnyéesnr  le  sol  ;  —  pau- 
pières à  demi  baissées;  ~-<b11  fixe,  pupille! 
dilatée;-— mufle.  BAC;  U  peau  et  les  extrémi-' 
tés  sont  froides^— le  pouls  ^st  lent  et  faible, 
—la  respiration  lente  j  rr  les  muqueuses  buç-: 
cales  sont .  sèches  ;  -r-  il  y  a  inappétence  com- 
plète, cessation  de  la  rumination,  ballonne- 
ment sur  quelques  bêtes;— constipation  et 
suppression  de  la  sécrétion  laiteuse  ^  en&o 
prostration  complète. 

«  En  présence  de  ces  sympjU^pesobservéssur 
tous  les  animaux  de  la  même  étable>  je  pen- 
sai qu'une  même  cause  aussi  avait  dû  les  pro- 
.  dufre^  et,  en  raison,  de  tenr  intensité^  je  portai 
on  pronostic  grava.       '    .. 

«  Voici  les  reoieignements  qui  m'ont  étéfour- 
sils  par  M.  Salleroa:  Mes^  animaux,  dit-il, 
sont  nourris  depuis  deux  mois  à  l'étaUe  et 
ont  reçu  constamment  la  même  noorriUive 
<4dnt  la  paille  forme  ia  base  ;  on  ieur  donne 
ailssl un  peu  de  foin  de  bmine  prairie  et  quel- 
ques: racines,  telles  que  betteraves  et  pommes 
de  terre  ;  ils  sont  léchés  deux  fois  chaque  jour 

• 

(1),  Vous  empniDtofis  ce  fait  et  plnaicnn  des  tuifiints 
ft  un'article  du  BulUtin  de  la  Société  médicale  de  Reims 
(n"  ft,  1867)  iur  lés  propriétéar  du  eftise  labummn  ,  par 
*  le  doctear  Valentln,  de  ViUry-le-Fno^s. 


et  vont  boire  à  la  pierre  l'eau  qui  est  tirée 
pour  eux  toujours  aux  mêmes  heures.  Sous 
riofluencede  ce  régime,  ils  étaient  gais  et  me 
présentaient  aucun  signe  de  maladie.  Il  y  a 
quelques  jours,  ajouta  M.  Sallerop,M.Leblancde 
Toulongeon,  mon  voisin,  et  propriétaire  d'une 
ferme  que  je  cultive,  m'apporta  un  sac  conte- 
nant trois  ou  quatre  litres  environ  d'Une  grai- 
ne brnne,  étiquetée  cytise  laburnum,  en  me 
disant  que  je  pouvais  la  donner  k  mes  volail- 
les. M.  Leblanc  avait,  depuis  longtemps  déjà, 
fait  venir  cette  graine  du  Midi  de  la  Fran- 
ce, et  il  pensait  qu'elle  était  trop  vieille  pour 
être,  semée  uUlen^ent.  Le  23  décembre,  on 
vida  ce  sac  dans  la  cour  sur  le  sol  gelé,  pD 
vit  les  poules  et  les  pigeons  accourir,  mais 
on  remarqua  qu'ils  refusèrent  cette  nourritu- 
re et  s'éloignèient  sans  ramasser  une  sente 
graiue.  Les  vaches  furent  léchées  comme  de 
coutume  pour  aller  à  l'abreuvoir  ;  elles  s'arrê- 
tèrent à  l'endroit  où  les  graines  étaient  ré- 
pandues et  les  ramassèrent  avec  avidité  ;  elles 
paraissaient  en  être  très  friandes,  car  elles  se 
poussaient  pour  y  prendre  part,  et  l'on 
observa  qu*une  génisse  qui  voulait  s^appro- 
oher  était  chassée  par  les  vaches  et  ne  put  en 
ramasser  qu'une  petite  quantité.—  Comme  on 
le  verra  plus  loin,  ce  fait  a  une  certaine  im- 
portance. —  C'est  le  lendemain,  25,  que  l'on 
observa  les.  premiers  signes  de  maladie:  les 
vaches  avaient  perdu  îeujr  vivacité  ordinaire 
et  mangeaient  moins  bien;  puis  elles  refusè- 
rent toute  espèce  de  nourriture  et  se  couchè- 
rent.—Il  est  bien  certain,  disait  M.  Salle- 
ron,  que  ces  graines  sont  ia  cause  de  la  nala- 
die  de  mes  vaches. 

«  ...•  Les  moyens  do  traitement  mis  en  usa- 
ge  furent  impuissants.  Je  les  variai  selon  les 
symptômes  qui  se  présentaient.  On  adminis- 
tra des  breuvages  de  café,  de  fleurs  de  camo- 
mille romaine,  et  d'eau  vinaigrée.  On  .fit 
prendre  du  sulfate  de  soude  à  haute  dose, 
comme  laxatif.  La  saignée  fut  pratiquée  sur 
deux  vaches  qui  avaient  des  coliques;  la  ponc- 
tion du  rupoen  fut  faite  sur  celles  qui  étaient 
météorisées  ;  puis  on  injecta  dans  la  panse  de 
l'eau  éthérée.  On  administra  des  lavements 
irritants  et  purgatifs,  et  enfin  l'on  insista  sur 
l'emploi  de  frictions  générales  faites  avec  l'es- 
sence de  térébenthine. 

«  Deux  vaches  moururent  dansla  nuit,  et  les 
quatre  autres  dans  les  àS  heures  qui  suivirent 
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rinvaiioa.Lt  génine  dont  J'ai  parlé,  et  qui 
D'snit  pa  TamafKT.que  quelques  grainei, 
ràiili  peDdant  un  mots  et  >uccomt».  —  Je 
fil  oDTiir  (rois  taches  et  je  trouvai  lur  cliacn- 
«  d'ellH  uoe  lésIOD  palkriagique  constante. 


Lanuqueuse  de  la  partie  antérieure  el  nipé- 
rieure  du  romen  était  fortement  enflammée 
dani  une  assez  grande  étendue  ;  il  exiiUit, 
daui  cet  organe,  dea  grainea  de  cytÏEe  ger- 
méa,  à  qaelqnei  centimètres  de  l'ouverture 


"^ 


^:s^. 


la  Ocor),  1/1  inturt,  —  1.  Finir  ltal£«,  —  I.  Fmlt.  - 


I.  frull  ouien.  —  S.  I 


.  I«  «rtlM  wtkpais.  —  Crtin 


.^ le  ;  c'était  li  autai  que  l'inflam- 

■bUh  Alait  aJgué.  L'éplthélium  d^  la  mu- 
IveoM  était  noir  et  deuéphé,  et  le  séparait 
Itcilemeol  de.lamuqivi»e  qui  préseutalt  de 
bries  iajsdiODf  arborliéei.  —  Je  recueillis, 


dans  des  pots  de  grès,  des  matières  cooteones 
dans  les  estomacs,  et  je  priai  U.  Périuet, 
pbaipMciqa  à  Vitry,  de  les. examiner,  ce  qu'il 
fit  trèi-voloolien,  elses  recherches  nous  dé- 
montrèrent qu'elles  De  conteniteut  aucune 
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substance  toxique  minérale.  —  On  peut,  je 
pense,  conclure  de  ce  qui  précède,  que  les 
vaches  de  M.  Salleron  ont  été  empoisonnées 
par  les  graines  du  cytise  labutnum,  et  que 
ces  graines  ont  agi  à  la  manière  des  poisons 
narcotieo-àcres ,  puisquVles  ont  déterminé 
une  vive  inflammation  locale  et  un  coma  pro- 
fond. » 

Voici  maintenant  des  observations  prises 
sur  l^espèce  humaine.  —  Le  Journal  de  la 
Mame^  dans  son  n""  du  13  juillet  18M,  con- 
tenait la  relation  suivante,  un  peu  sommaire  : 

«  Dimanche  dernier»  une  des  dames  reli- 
gieuses ayant  conduit  les  jeunes  filles  com- 
mensales de  rhospice  de  Sainte-Menehould  en 
promenade  dans  un  bois  près  de  la  ville,  plu- 
sieurs échappèrent  à  la  surveillance  de  leur 
directrice^  et,  ayant  trouvé  des  baies  ou  fèves 
de  cytise  ou  faux  ébénier,  en  mangèrent  les 
graines  et  bientôt  ressentirent  un  malaise  et 
des  nausées.  Rentrées  à  Thospice»  dix  furent 
prises  de  vomissements  violents.  On  sMnforma 
de  suite  de  ce  qu'elles  avaient  mangé,  et 
quelques-nnesqui  avaient  conservé  des  gousses 
les  présentèrent.  On  s'empressa  de  leur  admi- 
nistrer du  contre-poison  (?)  et  de  leur  donner 
les  soins  qu'exigeait  leur  position,  et  les  vo- 
missements diminuèrent.  Uune  d'elles,  pro- 
bablement celle  qui  en  avait  mangé  la  pre- 
mière et  en  plus  grande  quantité,  est  dans 
un  état  qui  fait  craindre  pour  sa  vie. 

«Le  médecin  a  remis  au  pharmacien  de 
rétablissement  de  ces  fruits  de  cytise  pour  en 
faire  l'analyse.  » 

11  n'a  pas  été  dit  oe  qu*est  devenue  la  ma- 
lade, ni  ce  que  Tanalyse  a  fait  découvrir. 

L'observation  suivante,  rapportée  par  M. 
Bennet,  a  offert  des  symptômes  d'une  plus 
haute  gravité  : 

Empoisonnement  par  des  graines  de  cy- 
tise. —  Une  jeune  fille  de  huit  ans  fut  appor- 
tée au  dispensaire  de  Liverpool  dans  un  état 
de  collapsus  survenu  après  qu'elle  eut  mangé 
des  petits  pois  récoltés  à  la  campagne.  Elle 
avait  eu  plusieurs  selles  et  des  vomissements 
abondants.  Son  pouKs  était  à  peine  perceptible, 
ses  pupilles  étaient  dilatées,  et  la  ftaHve  cou- 
lait de  sa  bouche.  Une  application  d'ammo- 
niaque aux  narines  fit  cesser  l'état  comateux; 
mais  aussitôt  après  survinrent  des  spasmes  té- 


taniques violents,  semblables  à  eenx  que  idé- 
termine  la  strychnine.  On  lui  fit  prendre 
alors  i,52  de  sulfate  de  zinc  dissous  dans  une 
pinte  d'eau  chaude;  trois  minutes  après,  elle 
vomit  abondamment,  les  spasmes  devinrent 
moins  intenses  et  les  pupilles  furent  moins 
dilatées.  Deux  heures  plus  tard,  la  mère  ap- 
porta le  reste  des  pois  dont  sa  fille  avait  man- 
gé et  qui  n'étaient  autres  que  des  graines  de 
cytise  (cytisus  labumum).  On  administra 
une  forte  dose  d'huile  de  ricin.  Le  soir,  les 
spasmes  musculaires  reparurent  avec  plus  de 
violence,  surtout  à  la  face  :  chaque  muscle  de 
la  face  paraissait  se  contracter  successivement; 
ceux  dQ  l'avant-bras  faisaient  saillie  et  chacun 
d'eux  semblait  se  séparer  des  muscles  voisins. 
Les  mains  étaient  fortement  fléchies,  la  plante 
des  pieds  recourbée  et  les  orteils  rigides.  La 
peau  avait  une  teinte  brunâtre,  caractéristique. 
L'inhalation  d'un  gros  de  chloroforme  amena 
qaelque  soulagement,  mais  les  contractions 
musculaires  ne  tardèrent  pas  à  reparaître.  Une 
seconde  inhalation  de  chloroforme  faite  trois 
heures  plus  tard  eut  le  ;mème  résultat.  Les 
jours  suivants,  les  mêmes  symptômes  se  re- 
produisirent par  intervalles,  accompagnés  de 
soif  intense  et  de  douleur  à  la  région  épigas- 
trique.  Ce  ne  fut  qu*au  bout  de  treize  Jours 
que  la  peau  reprit  sa  couleur  normale  et  que 
les  spasmes  musculaires  commencèrent  à  di* 
minuer.  —  Trois  autres  enfants  du  voisinage 
avaient  mangé  des  graines  de  cytise  avec  cette 
jeune  fille  et  offrirent  les  mêmes  symptômes 
à  un  degré  moindre.  —  Les  graines  du  eyti^ 
sus  labumum  et  la  cytisine  qu'on  en  retiref» 
ainsi  que  de  Varnlca  montana ,  sont  géné- 
ralement considérées  comme  des  poisons  ir- 
ritants, déterminant  des  vomissements  et  des 
superpurgations;  mais,  d'après  l'observation 
précédente,  ces  substances  ont  une  action  ana- 
logue è  celle  de  la  strychnine. 

—  Le  Journal  des  connaissances  médieo-- 
chirurgicales,  dans  son  numéro  du  i«r  août 
i84à,  rapporte  ee  qui  suit,  d'après  VEdin^ 
burgh  médical  andsurgical  Journal  : 

«  Cas  de  médecine  légale;  propriétés  vé* 
néneùsesde  Véecrce  du  faux  ébénier  (eyti- 
lus  labumum);  par  le  professeur  Gbristison. 

c  Jusqu'idi  on  s'est  accordé  à  reconnaître 
aux  semences  du  faux  ébénier  des  propriétés 
assez  malfaisantes  pour  ^aller  même  jusqu'à 
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ctwer  la  mort,  si  elles  étalent  priiei  en  qnaii-  | 
tiié  notable.  M.  Ghristison  a  eo  connaissance 
d*OB  fait  qni  lui  pronte  que  Técorce  même 
de  rarbre  est  donée  aussi  de  propriétés  véné- 
fort  énergiques,  et  que  leurs  effets  sont 
connus  par  des  personbes  étrangères  à 
l'art  pour  qu'on  s*en  soit  servi  dernièrement 
dans  un  but  erimioel.  M.  Christison  a^  en  ou- 
tre^ été  récemment  consulté  .par  une  jeune 
liUs  à  qui  un  homme  avait  prendre  ube  très* 
pinde  quantité  d'écorce  de  cytise /a6tfmiim 
pour  se  venger  de  quelque  espièglerie.  Cette 
jene  personne  fut  immédiatement  prise  de 
vonissemenls,  de  tremblements^  de  spasmes 
et  même  de  dévoiement,  et  elle  continua  d'é- 
prouver pendant  une  année  des  symptômes 
dlnilammation  gastro-intestinale.  Pendant  le 
oours  de  celte  maladie,  vers  le  sixième  mois, 
des  réféiaiions  apprirent  la  cause  de  cet  état 
aiannant  et  donnèrent  lieu  à  une  poursuite 
d*oil  il  résulta  ta  condamnation  du  jeune  hom- 
me à  un  peine  légère. 

«  Des  eipérienees  de  M.  Ghrislison  sur  di- 
ven  anintiattx  le  portent  à  ranger  Técôroe  du 
fàiÊX  ébénier  dans  la  dasse  des  poisons  nar- 
sotieo-èereBb  j^ 

Empoifonnement  mortel  parle  cytise.  -^ 
Un  cas  suivi  de  mort  ayant  eu  lieu  à  Annecy  » 
je  ft»  assez  heureux,  dit  le  docteur  -Yalentln, 
pour  recevoir  avec  Inobservation  eucciBcte  les 
iétails  complets  de  l'autopsie. 

•  Lefvoid^ 

-  «  "Le  iA  novembre  t857>  le  docteur  Fleuret 
fut  ^argé,  par  le  juge  dMnstroction  du   trM 
limai  d'Annecf,  ée  rechercher  lea  causes  de 
kirnirt  du  nommé  Jean  ÏBoatfe^,  d'Annecy^le* 
Yleox. 

*  <  Oejêine  homme,  âgé  de  vioft-dnq  ans, 
Mtmort  après  avoir  pris,  a  une  demi«beure 
iedisladce  Pnne  de  Tautre,  deux:  cuillerées 
dtee  déeoctton  concentrée  d'écorves  de  cytise 
iesAipee* 

«cette  décoction  avait  été  conseillée  par 
nnevoislie  comme  remède  fcdhtre  la  fièvre 
mtenaittente,  et  avait  été  prise  pendant  le 
MasoA.  Bile  détermina  des  vomissements,  du 
iiMre  et  de  roppressien,  qui  se  terminèrent 
ITMBplflimMit  par  la  mort. 

«Autopsie  cadavérique  faite  trente^ix  heures 
sprès-la  ttort  r 

«Ulke^étalt  pue;  les  yeux  fermés;  0  s'é* 


coulait  par  la  bouche  et  par  les  narines  un  11* 
quide  écumen  et  blanchâtre. 

«  liC  cerveau  et  le  cerv^et  avaient  leur  con- 
sistance et  leur  couleur  naturelles;  les  vais- 
seaux des  méninges  contenaient  peu  de  «uBg. 

«  Les  organes  contenus  dans  le  thorax  ne 
présentaient  rien  de  particulier.  Les  poumons 
étaient  sains;  ils  étaient  seulement  imprégnés 
d'un  peu  de  sang  à  leurs  portions  les  plus  dé- 
clives. Le  cœur  était  bien  conformé;  ses  cavi- 
tés gauches  étaient  vides  et  les  droites  conte- 
naient quelques  caillots  de  sang.  Le  système 
veineux  contenait  peu  de  sang. 

«  Uabdomen  étidt  ballonné;  point  d*épan- 
chemeot  dans  la  cavité  du  péritoine;  le  tube 
digestif  était  distendu  par  une  grande  quantité 
de  gaz;  le  péritoine  et  ses  dépendances  ne 
présentaient  aucune  trace  de  phegmasie.  L*es- 
tomac  et  Tintestln  duodénum  contenaient 
une  certaine  quantité  d'un  liquide  blanc,  vis<^ 
queux  et  sans  odeur;  les  organes  étaient  vides 
de  substances  alfanentaires;  Il  en  était  de  mê- 
me d\ine  partie  des  intestins  grêles. 

«  La  membrane  muqueuse  de  restomae 
était  ramollie  dans  presque  toute  son  étendue 
et  présentait  de  nombreuses  traces  de  phleg-^ 
masie  le  long  de  sa  grande  courbure^  et  sur^ 
tout  autour  de  rouverture  pylorique. 

«  Les  autres  portions  du  tube  digestif  étalent 
aussi  partiellement  phlogosées. 

«  La  rate  était  considérablement  tuméfiée; 
elle  avait  un*  volume  double  de  celui  qu^elle 
présente  ordinariement. 

«  Le  foie  et  les  reios  ne  présentaient  rien 
de  particulier. 

«  On  i^eute  que  Tanalyse  chimique  ne  put 
cependant  éclafarer  ta  justice;  sans  doute  parce 
qu'on  ne  put  mettre  à  hu  le  principe  fanmé- 
diat  » 

On  lit  dans  le  EHoHonnaire  des  êdeneèe 
naturelles  à  l'article  Cytise,  que  des  per* 
sennes  syant  voulu  essayer  de  faire  préparer 
une  certaine  quantité  de  gousses  du  faux 
ébénier  comme  on  fait  des  haricots  verts, 
toutes  celles  qui  en  mangèrent  forent  prises^ 
peu  de  temps  après,  de  vomissements  et 
furent  abondamment  purgées  ;  mais  ies  acci- 
dents se  calmèrent  bientôt,  sans  qu'il  s'en- 
suivit rien  de  ficbeux. 

Les  grappes  de  fleurs  d'acacia  (/toMnid 
ps€îui<haeaeia)  sont  qndqnéfols  frites  dané 
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dtt  beurre  ou  en  beignets  ;  en  Savoie  on  les 
mêle  aax  œufs  en  omelette  comme  condiment 
agréable.  Or  il  est  quelquefois  arrifé  que  des 
personnes  ignorantes  ont  employé  à  la  place 
des  fleurs  d*acacia  les  grappes  de  fleurs  du 
CytUus  laburnum  qui  en  diffèrent  tant  ce- 
pendant par  leur  couleur  jaune.  Le  docteur 
Valentin,  rapporte  dans  son  travaiij  qu*ane 
famille  des  environs  .de  Bonneville  (Savoie), 
avait  éprouvé  des  accidents  toxiques  assez 
sérieux  de  cette  méprise.  Nous  ne  savons  si 
soa  observation  est  la  même  que  celle  que  le 
docteur  Lesage-Picou  rapporte  d'une  maîtresse 
de.  maison  qui  servit  à  ses  convives  une  friture 
de  fleurs  de  cytise  faux  ébénier.  Tous  en 
mangèrent  plus  ou  moins,  el  tons  furent  plus 
ou  moins  indisposés;  tous  eurent  des  vomis- 
sements assez  fréquents  et  quelques-uns  des 
gardes-robes  copieuses.  «  On  en  était,  dit 
M.  Lesage-PicQU,  à  en  chercher  la  cause; 
(orsque  j*arrivai  au  milieu  des  six  personues 
composant  la  réunion.  Je  questionnai,  et  j'ap- 
pris alors  qu^on  avait  mangé  des  fleurs  d'acacia 
frites.  Mais  comme  nous  étions  dans  les  pre- 
miers jours  de  mai,  il  n*y  avait  encore  que  le 
faux  ébénier  en  fleura.  L*énigme  fut  prompte- 
ment  trouvée  «  et,  en  effet,  on  me  montra  la 
fleur  perfide  dans  le  jardin.  » 


Empoisonnement  par  les  fleurs  d^  cytise^ 
par  M.  le  docteur  Rouge,  de  Lausanne  (BimIL 
de  la  Société  vaudoise  de  méd.,  o»  5,  juil- 
let 1867).  — -  Chargée  de  confectionner  des 
l^sîgneis  aux  fleurs  d'acacia  {Rabinia  pseudo- 
acacia)^  la  cuisinière  d^un  établissement  de 
Lausanne,  sans  sVrltef  à  la  cou  leur  jaune  des 
fleurs  du  Cytisus  loèurtium  qui  croissait 
dans  le  jardin,  les  confondit  avec  celles  qa>Hi 
lui  avait  prescrites  et  les  employa  en  leur  Heu 
et  place.  Des  quatorze  personnes,  de  Tun  et 
l'autre  sexe^  qui  emrent  diacune  aa  peut  égale 
de  la  friture  en  question,  ht  plus  ftgée«eule  ne 
fut  pas  malade,  tout  a*élant  borné  chez  alla 
à  une  nuit  un  peu  agitée.  Les  treize  autres 
convives ,  âgés  de  neuf  à  soixant^oatre  ans, 
fqrent  tous  indisposés,  une,  deux,  ou  trois, 
même  le  dernier  huit  fois  dans  vingt-quatre 
heures.  Les  premiers  symptômes  se  mon- 
trèrent au  bout  d*on  quart  d'heure  à 
deux  heures  et  demie  chez  douze^  et  seule* 
ment  au  bout deeix  heures  chez  on  rhuma- 
lisant.'  Dans  trais  cas,  rtegestion  de  la  fleur 


de  cytise  détermina  une  légère  excitation^ 
qui  se  manifesta  par  de  la  gaieté.  Tous  éproa- 
vèrent  un  malaise  général ,  des  vertiges , 
du  dégoût  pour  k  nourriture,  des  nao- 
sées  ;  trois  seulement  n'eurent  pas  de  vo- 
missements, et  deux  seulement  eurent  ^a 
la  diarrhée;  la.  plupart  ont  eu  des  sueun 
froides,  pne  grande  failHesse  dans  les  jambes. 
Tous,  sai|f  un  qui  avait  vomi  abondammeat» 
ont  eu  un  sommn^il  très-agité,  ou.  même  de 
rinsomnie.  Dans  trois  cas  il  y  eut  des  hallu- 
cinations, accompagnées  même  chez  une  de 
ces  malades,  de  délire.  U  parait  qu*il  n'y  eut 
aucun  traitement  employé.  {Rtvue\  de  ihéra- 
p^tt/tgue,  15  février  1^68.)    • 

De  tout  ce  qui  précède,  il  résulte  :  1*  Que 
les  graines  et  les  fleurs  sont  les  seules  parties 
vénéneuses  dans  le  cytise;  2^  que  les  pre- 
mières le  sont  à  un  plus  haut  degré  que  les 
secondes;  3<>  que  la  cuisson  ne  leur  enlève 
par  leurs  propriétés  vénéneuses  ;  &<r  que  Té- 
corce  parait  n'être  pas  tout  à  fait  inoCfendve  ; 
b^  que  les  feuilles  ne  recèlent  aucun  principe 
délétère  pour  les  aniniaux  et  qu'elles  peuvent 
servir  à  Talimentation  des  vaches^  des  chèvres 
et  des  brebis,  comme  cela  se  pratique  en  Lor- 
raiujd.  . 

Propriétés  ■feédiealet.  -^  On  â  attribné 
au  cytise  des  propriétés  altérantes  et  résolu*'' 
tives.  En  portant  sur  le  compte  de  maire  cy«* 
lise  laburnum,  tout  ce  qui  a  été  dit  dueytise, 
on  voit  qu'il  a  été  employé  daas  les  cas  patho- 
logiques suivants  :         <  r    •' 

AGALAGTI£*   r-  NoflS   anélUI   VU  pluS  haUt 

qu*on  attribuait  att  cytise  la  propriété  de  procu<* 
rer  une  grande  abondance  de  lait  aux  animaux.' 
On  le  prescrivait  dans  le  même  but  aux  noor- 
riees.  «  Si  une  femme  manque  de  liùty.qu*on 
fasse  macérer  pendant  une  nuit  entière  ^ddi 
cytise  sec  dans  de  l'eau;  le  ieodemaia  on* 
mêlera  trois  hemines  (l'hemine  revenait  à 
notre  ehopine)  du.sne  exprimé  de  ces  feuilles 
à  un  peu  de:  vito-et  on  le  fera  boire  à  lanonr* 
rice  ;  elle  s'en  portera  mieux  et  aura  du  lait 
en  abondance,  à  donner  à  l'enfant  (Pline  dt& 
dans  Rai,  Histoire  des  plamtes).»  Agricole 
conseille  aussi  une.  décoction  de  cytise  dans 
l'eau  mêlée  avec  le  vin^ 

En GORGBIUIITS   VISCÉRAUX  nU  FOIS  »  DK  LA 

RAixi  —  Les  fleurs  et  lasemisnce  da  cytise 
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Boot  boDoes  dans  ces  maladies  (Manget,  Bi- 
blîMeca  pharmaceutico-medica,  lib.  m, 
p.  687). 

'Htdropisu.  *-  MtDget  recommande  le 
nème  remède  dans  lliydropisie^  sans  donte 
daos  Gelie  qui  provient  des  obstructions  ivh 
eéraIes(C^.  cit.) IMoseoridedit  loeylise  diur 
rétîqae. 

Rimisis.  —  Zacotns  recommande  la  dér 
eoction  de  knx  ébénîer. 

BiCKATisn.  —  Faire  prendre  à  jeun^  pen- 
dant trois  jours,  dn  suc  et  de  la  pnlpe  des 
feniiles  et  des  fleurs  de  cytise,  dans  du  vin 
Tieîa  par. 

ScuTiQDB.  Manget  recommande  la  feuille  et 
la  fleur  dn  cytise  (Oper.  cii.)* 

ScnoFuus.  —  Mémd  recommandation  du 
nème  aateur. 

TuMEinis,  —  Les  feniiles  de  cytise  pilées, 
incorporées  è  du  pain  '  et  appliquées  sous 
forme  de  cataplasme  procurent  la  résolution 
des  enflures  et  des  tumeurs  si  on  y  a  recours 
dès  le  début  dn  mal  (Diosgoridb). 

YOISS  URIBAJRBS   (MALADIE  DES].  —  La  dé- 

ooctîoD  des  feuillei  de  cyllse>  prise  à  Tinlé- 
rienr,  fait  uriner  (Dioscoride).  Manget  dit  que 
le  cytiie  est  bon  dans  les  coliques  néphréti- 
9ife»  et  dans  les  maladies  ealculeuses. 

YomssEMEKTs.  —  Les  fleurs  de  cytise, 
cueillies  ayant  leur  entier  développeàient, 
puis  confîtes  dans  du  vinaigre  et  du  sel  ou 


dans  de  'resprit-Hle-vin^  passent  pour  arrêter 
les  vomissements  (Margbt,  loco  titato). 

'    WMt»  A^adnalaiatrati^n  et  doses.   — 

Nous  n'avons  trouvé  nolie  part  la  posologie 
d^nn  médicament  d'ailleurs  si  peu  employé. 
Les  feuilles,  n'ayant  aticone  propriété  nuikibie, 
pourraient  être  employées  à  volonté,  de  ma- 
nière à  faire  un  breuvage  potable,  c'est-à- 
dire  à  ht  dose  de  10  à  20  grammes  pour  un 
litre  d'eau  en  infusion  ou  décoction.  Pour  les 
fleurs  et  les  semences,  nous  croyons  quMl  ne 
faudrait  pas  dépasser  4  ou  5  grammes  pour 
commencer* 

Usasses  éeonoail^aM.  *—  Mous  avons 
suffisamment  indiqué  les  divers  usages 
du  cytise  dans  les  nombreuses  citations  que 
nous  avons  faites  des  auteurs  anciens  et  mo- 
dernes. Nous  devons  ajouter  toutefois  que 
l'emploi  des  feuilles  de  cytise,  comme  plante 
fourragère,  est  limité  à  certains  pays.  Ge 
serait  une  expérience  à  &ire. 

Caltare.  —Le  cylise  ftux  ébénier  n'est 
pas  difficile  ;  il  vient  dans  tout  terrain^sec  et 
même  dans  la  craie.  Il  prélère  une  etposition 
un  peu  ombragée.  On  le  ftnuJUplie  de  graines 
Semées  au  printemps  en  terre  meuble.  On  le 
met  en  place  l'année  stfiVante  avec  son  pivot. 
Cet  arbuste  fleurit  de  très-bonne  heurei 


III.   MELANGES* 
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Supplément  à  la  séance  dû  \^  janvier. 


irtallié  «en  wMTvlgMia*.  (Suite  de  la 
djynsnioa,)  — *  M.  Briquet  vient  défendre  les 
eoBCliisioBft  de  la  commission  contre  les  attn- 
qnea  desphilanlbropes  utopistes,  qni  ont  pro- 
poié  des  moyens  inapplicables  on  à  pen.piès 
inelficnces.  U  lient  d'abord:  à  Mre  remarquer 

le  chiflre  de  6i  p*  100  qmi  Pon  donne 
représentant  la  jnocl^té  des  enfants 
mis  ta  nourrice  à  la  campagne  est  ezcessit  i 


Gbes  les  pauvres,  quand  la  mère  «ourrit,  la 
mortalité  est  au  moins  aussi  élevée.   . 

L'attachement  des  mères  est  J)ien  peu  de 
ohete  dans  la  clause  de  celles  dont  les  enfants 
sont  envoyés  A  la  campagne.  Dans  les  salles 
d'accouchement  des  hôpitaux,  d^ns  les  mi^ter- 
nilés,. malgré  tont  le  désir  de  Tadministra- 
tion,  ses  encouragements,  .ses  excitations  de 
toutes  sortes,  les  petits  soins,  les  petites  dou- 
ceurs, le  régime  exceptionnel  qu'y  reçoivent 
Ins  mères  nourrices,  la  plupart  se  refusent  à 
nourrir  leurs  enfants,  et  les  laisseraient  mou- 
•rir  deiaim  aans  la.iSurveiUanee  attentive  des 
penmnes.  du  .s^ce.  On  «a  a  vu  qi^i  opt 
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upbyzié  leurs  enfante  en  les  gorgealat  de  ti- 
^ne^.afiu  de  se  débarrasser  d*eux.  Dans  les 
crèches,  les  femmes  da  peuple  négligent  de 
?enfr  deux  fois  par  jour  allaiter  leurs  enfants. 
Elles  na  s^en  inquiètent  guère  et  ne  vou- 
draient pas  perdre  quelque  chose  en  se  dé- 
rangeant pour  emde  leur  travail. 

Il  ne  faut  paa  parler  des  soins  Intelligente 
donnés  par  les  parente  dans  les  familles  pau* 
vre8<  Les  malheureux  enfante  passent  la  jour- 
née entière  sans  èlre  changés,  dans  leurs 
ordures,  «xoorîés^amaigris  ;  ils  restent  exposés 
à  tous  les  accidente  qu'engendrent  le  dé^^ut 
de  surveillance  et  Tincnrie;  ils  ont  mauvais 
air,  mauvais  lait,  et  ils  gagneraient  certeine- 
ment  à  être  envoyés  en  noumce  à  la  cam- 
pagne. 

Chez  leurs  parente,  ils  sont  pk»  mal  soignés 
encore  qu'à  Tbôpital.  Or,  à  Thdpitel,  la  mor- 
talité des  enDunte  trouvés  a'élève  à  i2  1/10* 
p.  100  pendant  les  quelques  Jours  seulement  ' 
qu'ils  y.  passent  avayal  d'être  mte  en  nourrice, 
tandis  qu^une  fois  en  nourriee  à  la  cwpagne, 
ils  ne  fournissent  plus  qu'une  mortalité  de 
S 1/9  p.  iOO  pendant  le  reste  de  la  première  ' 
année. 

.  A  la  oampagne,  en  effet,  le  nourrisson  rea- 
INire  un  meilleur  air  et  plus  d'air;  il  boit  un 
laitsato  au  lieu  du  lait  d'une  femme  malsaine: 
il  doit  donc  aller  mieux* 

Quant  aux  secours  que  les  parente  pourraient 
recevoir  des  sociétés  de  bienfaisance  ou  de 
tonte  autre  source,  ils  seront  toujours  insufA- 
eante  dans  une  ville  comme  Paris.  Ils  profite- 
ront d'ailleurs  surtout  k-  la  fraude,  comme  on 
l'a  bien  vu  lorsque  f  Assistance  publique  don- 
nait 5  francs  par  mois  à  chaque  mère  qui 
présentait  un  enfant  malade.  Le  même  enfant 
passait  de  main  en  main,  et  revêtu  d'autres 
langes,  faisait  chaque  fote  donner  un  secoufs 
de  6  (raines  à  celle  qui  le  portait.  G'éCail  de- 
venu bientêt  un  commerce,  dont  les  cMdl- 
tions  se  débattaient  chex  les  nHonhandi  de 
vin. 

L-orateur  remet  la  suite  deion  dlsoours  à  ia 
prMiaine  séance. 

Séance  du  35  /anrler  1870. 

PRÉSIDEIfCE  DE  11.   DEHONVILLIERS. 
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v:  Bottohlu*dat  prenante  tû^^atpfiM,  snr^nn 


travail  de  M.  le  docteur  Fontaine  :  JUéfmdre 
pour  servir  de  base  à  une  nouvelle  méthode 
du  traitement  de  la  goutte. 

D'accord  en  cela  avec  tous  lea  bons  obser- 
vateurs, H.  Fontaine  reconnaît  une  gnmde 
efficacité  au  colehique  pour  oomlMittre  les  ne* 
ces  de  goutté  f  o'eit  k  la  teiniiiré  de  aemencea 
qu'il  accorde  la  préférence.  Il  admets  avfè  la 
rapporteur,  que  l'administration  da  colchique 
doit  être  souvent  iDterroinpttei  fiûils  il  podM 
plus  loin  la  prudeaoe,  en  disant  que  Ton  doit 
éviter  d'en  prolonger  l'usage  aa-flelà  de  deux 
ou  tfobjoura.  DcBB  Mpértoncea  qu'il  a  exécu- 
tées sur  des  chiens,  coDjointemeiit  avec  If. 
Roustanti  prbfinaevr  à  rÈÔale  d&:ttiédecioede 
Marseille,  ne  lui  laissent  aucun  doute  à  ce  su- 
jet; du  reste,  il  n'administre  pas  te  colchique 
par  l'estomac;  dans  le  but  de  sauvegarder  cet 
organe,  iéjjk  A  éptouvé  par  la  maladie  elle- 
même;  il  ne  presâit  iê  eolaliique  qu'en  lave- 
ment. 

Pour  combattre  la  diaihèse,  ou  plutôt  d'a- 
près les  Idées  liouvelles  adoptées  par  l'auteur 
pour  entraver  la  formation,  favoriser  h  des- 
truction ou  l^éliminalion  de  l'acide  unique  de 
récooomie,  il  a  recours  à  trois  moyens  phar^ 
macologiques  :  i'  t'arséniate  de  potasse  ;  2°  le 
chlorate  de  potasse;  3*  le  benzoate  de  diaux. 

M.  Fontaine  administre  Karséniale  de  po- 
tasse d'une  manière  conlioue,  mais  &  doses 
très-làlbles  ;  Il  attribue  à  ce  sel  arsenical  un 
rôle  réparateur,  reconstituant  des  globule^ 
une  action  régulatrice  des  fonctions  de  com- 
bustion. Il  conseille  le  chlorate  de  potasse 
pour  oxyder  l'adde  niUrique;  il  admet,  avec 
notre  coUèguCt  M.  Gubler,  qu'une  portion  de 
ce  sel  peut  être  décomposée  dans  l'économie. 
Il  assure  avoir  ingéré,  pendant  plusieurs  jours, 
jusqu'à  6  grammes  de  chlorate  de  potasse  par 
vingt-quatre  heures^  et  avoir  constaté  ia  dit- 
parition  d'ui^  certaine  quantité  de  chlorate  en 
même  temps  que  l'augmentation  de  la  propor* 
tien  des  clîlomma  nnrmanx  da  rarinfti. 

Il  faut  avîMier  que  ces  èxpérienoea  sottt 
très-délioates  etr  diflloilei  à  conduire  pour  tes 
mettre  à  rabri  de  toute  objeotion.  Néanmoins 
M.  le  rapporteur  condat  en  proposant  à  TA* 
eadémie  d'adresser  des  remerctoiente  t  U.  le 
docteur  FOttUiha  pour*  renvoi  de  ion  méh 
âioiretf  Laaconeittrtofts  llo  aémoire  sont  ndop^ 
téea. 
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«-  M.  Marotte  oommunique  une  obsenration 
dte»deDt8  toxiques  prodtsita  par  ftiher  phos- 
plioré.  II  s'agit  d'un  malade  atteint  d'ataiie 
locomotrice,  et  qui,  étant  en  proie  à  un  accès 
de  douleurs  fulgurantes,  avait  pris,  sur  le  con- 
afl  de  son  médecin,  par  cuillerée  à  soupe, 
d'heure  en  heure,  une  potion  ainsi  composée  : 
étiier  phosphore,  à  grammes;  eau  de  menthe 
il  sirop  de  gomme,  ââ  M  grammes.  Les  dou- 
tours  fvigurantes  avaient  disparu;  mais  la 
dernière  cuillerée  de  la  potion  avait  été  suivie 
ds  vomissements  répétés  et  opiniâtres,  d'an- 
goisses énormes,  d*une  soif  ardente.  Les  pre- 
mières matières  vomies  avaient  une  odeur 
franchement  alliacée.  Le  surlendemain  le  ma- 
lade avait  la  peau  froide;  le  pouls  petit,  iné- 
gal, concentré  ;  la  figure  anxieuse  ;  la  langue 
ronge,  humide,  muqueuse;  nulle  douleur  à  la 
pression,  ni  à  l'épigastre,  ni  dans  la  région 
hépatique.  Pas  de  garde-robe.  Légère  teinte 
ibérique  de  b  peau  et  des  conjonctives.  Peu 
d'urine.  Sous  rinflaence  du  chlorhydrate  de 
morphine  (10  centigrammes  à  doses  fraction- 
nées), de  la  crème  de  bismuth  et  de  la  gUoe, 
les  vomissements  s'arrêtèrent  ;  le  malade  put 
fonporter  de  l'eau  de  Vichy,  puis  du  bouillon 
froid,  de  légers  potages  et  enfin  des  aliments 
sslides  ;  néanmoins  llctère  augmenta  notable- 
encore  pendant  quelques  jours,  et  ne 
enfin  que  depuis  hier. 
'  Lorsque  je  demandai  à  notre  jeune  con- 
Mrn,  ajoute  M.  Marotte,  ce  qui  l'avait  induit 
à  dMner  une  dose  aussi  élevée  de  phosphore, 
il  me  montra  le  Formulaire  de  M.  Bouchar- 
dat,  contenant  la  formule  ci*dessus  indiquée, 
que  celui-ci  avait  empruntée  à  SoubsTran.  Or, 
en  admettant  comme  exaete  la  proportion  du 
phosphore  donnée  par  ce  s!  consciencieux  sa- 
vant, savoir  :'70  centigrammes   pour  100 
pammea  d'éther,  la  potion  contenait  2B  mil- 
Jj^rammes  de  phosphore,  lorsque  la  dose  de 
^  è  10  gouttes,  indiquée  par  M.  Gubler,  au- 
lait  été  auffisante.  Le  nouveau  Codea;  proe- 
oit  l'éther  phosphore  par  son  sileuce. 

JM  mêmes  réflexions  a'appliqueat  à  l'huile 
phosphorée. 

M.  Devergie.  Il  faudrait  proscrire  entière- 
ment de  la  pratique  l'éther  phosphore,  qui  se 
eoneentre  par  l'évaporation  dans  une  propor- 
tion ineonnue. 


Hortalltê  dies  B«nm4fls«Bs.  (Suite  de  la 
discussion.)  —  M.  Briquet  Dans  la  dernière 
séance,  j'ai  critiqué  les  chiffres  que  la  com- 
mission avait  admis  comme  représentant  la 
mortalité  des  enfants  de  Paris  mis  en  nour- 
rice à  U  campagne.  Je  reproduis  dans  ces 
données  mon  argumentation,  qui  me  semble 
probante. 

La  mortalité  des  enfants  restés  à  Paris  est 
de  29  pour  100  dans  la  première  année  de 
leur  vie. 

Celle  des  en&nts  mis  en  nourrice  è  la  cam- 
pagne serait  de  61  pour  100  durant  cette 
même  première  année,  si  les  chiffres  admis 
par  la  commission  étaient  exacts^ 

lie  total  serait  donc  une  mortalité  de  80 
pour  100,  chiffre  impossible.  Il  ne  meurt  pas 
les  quatre  cinquièmes  des  Parisiens  avant  T&ge 
d'un  an. 

Je  complète  aujourd'hui  mon  raisonne* 
ment,  et  je  pose  en  fait  que  la  mortalité  des 
enfants  dorant  la  première  année  de  leur  vie 
ne  peut  pas  dépasser  60  pour  100  pour  la  ville 
de  Paris,  puisqu'elle  est  de  2i  pour  100  dans 
le  département  de  la  Seine. 

U  fout  donc  soustraire  de  ce  total  les  2^ 
pour  iOO  qui  meurent  à  Paris  d'après  les  re- 
gistres de  l'état  civil*  et  on  ne  trouvera  plus 
que  21  pour  100  mourant  à  la  campagne  chez 
les  nourrices.  Moins  qu*à  Paris!  Ge  résultat 
étonne  ;  mais  on  devait  le  prévoir  d'après  les 
considérations  dans  lesquelles  je  suis  entré 
pendant  la  dernière  séance. 

Pourquoi  donc  chercher  à  faire  rentrer  les 
nourrissons  chea  leurs  parents,  où  il  en  mourra 
davantage?  Car  les  secours  donnés  aux  pa- 
rents pauvres  seraient  toujours  insuffisants  ; 
et,  dans  les  classes  aisées,  si  la  mère  ne  nourrit 
pas,  c'est  qu'elle  ne  peut  pm  le  faire.  Dans  le 
■petit  commerce,  la  place  est  étroite,  l'air  fait 
défaut;  la  mère  souvent  n'a  pas  dé  lait;  Il 
vaut  mieux  envoyer  l'enfant  à  hi  campagne.  Oe 
ne  sont  pas  les  nourrices  qui  manquent,  en  en 
trouve  toujours  plus  qu'on  n'en  veut;  pourquoi 
donc  tenter  de  nourrir  att  biberon  un  enfant 
tàéXit  quand  on  sait  qu'un  enfant  chétif ,  mis 
au  biberon,  esl  un  enàuat  mort? 

Séance  du  l*'  février  i87i).. 

PRÉSIOSNCX  DX  M.  DEKOnVIItLIKAS. 
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riMons.  —  M.  DevillierB.  On  a  beaucoup  cri- 
tiqué le  travail  de  la  commission  :  on  l'a  trouvé 
trop  court;  on  lui  reproche  de  n'être  pas  eu- 
trée  dans  toutes  les  considéralious  à'un  ordre 
supérieur,  que  quelquesTuns  de  dos  collègues 
oui  développées  à  cette  tribune.  Il  aurait  sans 
doute  été  facile  d'aller  encore  pins  loin  dans 
eetle  voie;  mais  il  faut 'bien  reconnaître  que 
l'Académie  doit,  sans  viser  si  haut,  s'attacher 
plus  parllculièi-ement  et  de  plus  près  au  pro- 
gramme qui  lui  a  été  pour  ainsi  dire  tracé  par 
le  ministre.  Eh  bien,  je  m  vois  que  le  travail 
de  la  commission  qui  ait  proposé  des  mesures 
directement  applicables. 

Ce  travail,  du  reste,  a  été  préparé  par  de 
longues  et  consciencieuses  recherches.  Nous 
nous  sommes  entourés  de  toutes  les  informa- 
tions possibles,  et  aujourd'hui  je  vais  profller 
des  documents  que  me  fournit  la  suite  de  ces 
recberctes  pour  faire  une  incursion  dans  un 
pays  voisin. 

Grâce  à  l'obligeance  des  docteurs  Shrimp- 
ton  et  Byrgrave,  j'ai  pu  obtenir  des  renseigne- 
ments savants  de  deux  médecins  distingués  de 
Londres,  du  docteur  Letheby,  Irès-connu  par 
•es  travaux  statistiques,  et  du  docteur  Lan- 
kesler,  ^ui  exerce  depuis  longtemps  les  fonc- 
tions de  coroncr  pour  le  district  oentral  de 
Jliddlessex,  dont  la  ville  de  Londres  Uit  iw- 
tie. 

.  En  Angleterre,  )es  mères,  autant  que  pos- 
sible, nourrissent  elies^èmes  leurs  enfonU, 
du  moins  dans  les  classes  aisées,  et,  quand 
elles  ne  peuvent  pas  nourrir  elles-mêmes,  elles 
préfèrent  le  biberon  au  sein  mercenaire. 

Seules,  quelques  dames  de  la  plus  haute 
:«)ciété. prennent  des  nourrices,  et  celles-ci, 
appartenant  aux  plus  basses  classes  du  peu- 
ple, tour  sont  fournies,  en  général,  soit  par 
l'hôpital  d'accoucfaemeDts  (Liying-in'fiospt^ 
taf),  soit  par  les  workbooses,  où  \eê  femmes 
vont  aussi  aceouchar,  soit  par> tes  médecins 
enxrmômes,  qui  les  recommandent.  Il  n'existe 
ni  bureaux  de  nourrices,  ni  règlemems,  ni 
ordonnances  spéciales. 

ïiçs  eofoots  élevés  au  biberon  sou t  nourris 
d'abord  avea  uu  méhuige  de  deux  parties  de 
lait  avec  une  partie  <f eau  légèrement  sucrée. 
Plus  tardî,v  ùùj  ajoute  des  farineux,  et  enfin 
une  sorte  de  soupe  appelée  pap,  faite  de  bis- 
cuit passé  au  four,  réduit  en  poudre  et  délayé 
avec. du  lait; spiyr^. 


.  Les  femmes  qui  se  placent  comme  nourrices 
confient  leurs  enfants  à  de  vieilles  femmes 
qui  en  élèvent  à  la  fois  trois  ou  quatre  à  rai- 
son de  2  ou  trois  shillings  par  semaine  et  par 
tète  ,  avec  des  farineux  môles  de  lait  et 
d'eau. 

La  mortalité  parmi  les  enfants  élevés  ainsi 
est  énorme,  tandis  qu'au  contraire  la  moyenne 
générale  des  décès  d'enfants  s'élève  de  0  à  i 
ou  n'est,  suivant  le  docteur  Lelheby,  que  de 
17,24  p.  100  à  Londres  même,  et  de  15,95 
p.  100  en  Angleterre  (Londres  compris),  chif- 
fres plus  faibles  que  ceux  qui  leur  correspon- 
dent à  Paris  et  en  France. 

'  En  outre  de  ces  vieilles  femmes  qui  se  char*- 
gent  de  nourrissons,  il  existe  des  établisse* 
ments,  distincts  des  workhouses  comme  des 
hôpitaux,  où  les  femmes  du  peuple,  après  y 
avoir  accouché,  laissent  leurs  enfants  au  soin 
d'autres  femmes.  Là  encore  la  mortalité  est 
considérable,  et  les  enquêtes  sur  ces  décès 
démontrent  qu'ils  sont  causés  plutôt  par  une 
quantité  surabondante  d'aliments  iadigestes 
que  par  insuffisance  de  nutrition. 

En  ce  qui  touche  les  enfants  mort-néç ,  les 
statistiques  du  docteur  Lankester  indiquent 
une  proportion  vraiment  considérable;  ilscons* 
tituent  le  cinquième  des  naissances  dans  le 
comté  de  Middlessex,  c'est-à-dire  à  Londres  et 
dans  sa  banlieue.  Il  faut  ajouter  que  la  plupart 
ont  été  trouvés  dans  les  rues  présentant  toutes 
les  apparences  d'enfants  détruits  intentionnel- 
lement Les  corps  n'avaient  pas  été  lavés,  le 
cordon  ombilical  n'était  pas  lié,  etc.  Le  chiffre 
•des  enfants  que  Ton.  peut  supposer  avoir  été 
tués  par  leurs  mères  s'élève  annuellement  à 
^27,000  environ  pour  1* Angleterre. 

Des  documents  dont  je  vif^ns  de  vom  expo* 
ser  les  points  pruicipaux^  on  peut  tirer,  je 
orois,  certains  enseignemeal;^.  : 

Il  faut  attribsuer*  je  pens^,  le  peu  d'éléva- 
tion du  chiffre  de.  \^  mortalité  en  Angleterre^ 
•en  bonne  pajr$,.à  l'usage  général  de  l'allaite- 
4nent   maternel  .dans  Jes  classes  riches  et 
moyennes  de  la  .société. 

Il  est  évident,  en  .effet,  que  ioe  sont  les 
classes  nécessiteuses  qui,  -selon .  l'expression 
des  auteurs  eux*mêmes,  fournissent  un  con- 
tipgent  énorme  à  cette  mortalité,  et  cela  parce 
que^  dans  ces  classes,  rallaitément  artificiel,  et 
.i|urtout  l'alimentation  prématurée ,  sont  pres- 
que les  seules  en  usage. 
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PtnC  ET  ICÉDAILLES  ACCORDÉS  A  MM.  LES  MÉ« 
DECINS  VAGGI29ATEURS  PODR  LB  SERVICE  DE 
LA  VACCINE  EN  1868  (l). 

L'Académie  a  proposé^  et  M.  le  ministre  de 
ragriCQltore  et  du  commerce  a  bien  voulu  ac- 
corder: 

i*  Prix  de  1,500  fr.  partagé  entre  : 

M^*  Ghamaillard^  sage- femme  à  Vannes 
(Morbihan)^  qui  a  déjà  obtenu  les  récompenses 
les  plus  élevées ,  mais  qui»  par  une  activité  et 
nn  zèle  qui  ne  se  ralentissent  pas,  continue, 
depuis  an  très-grand  nombre  d'années,  à  ré- 
paâdre  la  vaccine  sur  une  très-large  échelle. 
Le  ebiffre  de  ses  vaccinations  8*était  élevé  en 
1867  à  S050.  Il  a  été  de  1808  pour  l'année 
1868; 

U  le  docteur  E.  Simonin  (de  Nancy),  qui 
deimis  vingt-cinq  ans  a  adressé  chaque  année 
i  l'Académie  nn  rapport  iar  lè  service  de  la 
laedne,  dont  il  est  le  directeur^  et  qui,  cette 
année  en  particulier,  nous  a  transmis  les  ré- 
sultats d'expériences  très^hatéressantes  faites 
avec  le  cow-pox  transmis  de  génisse  à  génisse 
it  de  celle-ci  à  l'enfant  :  * 

H.  Verdie,  docteur  en  médecine  à  Grenoble 
^re),  qnl  a  déjà  obtenu  plusieurs  médailles 
d^ent^  une  médaille  d'or  pour  lés  services 
rendos  en  1863,  un  prix  de  500  francs  pour 
Tamiée  i86&,  et  qui  a  continué  depuis  cette 
êpoqae  à  s'occuper  avec  tv  plus  grande  activité 
À  tout  ce  qui  àe  tattache  à  la  propagation  de 
k  vacdoe.  Le  chiffre  de  celles  qu'il  a  prati- 
qoéee  en  1868  s'âève  à  1327; 

S»  Quatre  piédaiflestrorà: 

M.  Beroier  (  Alph.)»  méde^  i  Arehiac  (Gha* 
mte-Inférieure),  membire .  da  Conseil  d'hy* 
(fèM  pabUque  pour  rarrondlstement  de  Joo* 
ae  depalt.dix-iieQf  aps,  médedn-vâoojttateiir 
in  même  canton  depuis  itM^,  qui  a  d^  ob- 
toBO  me  médaille  d*argent  et  qui  »*a  <Msé 
depuis  celte  époque  de  faire  de  looables  ef- 
farts  pour  réipandre  la.yaccine  dans  im  een- 
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ton  oà  les  communications  sont  difficiles  et 
qui  comprend  dix-sept  communes  ; 

M««  véuvQ  Bories,  sage -femme  à  Alban 
(Tarn),  qui  a  montré  beaucoup  de  zèle  pour 
la  propagation  de  la  vaccine.  Le  chiffre  de  ses 
opérations  potir  1868  s'est  élevé  à  7i 6  ; 

M.  Godefroy,  docteur  en  médecine  i  Ren- 
nes (llle^t-Vilaine),  qui,  en  sa  qualité  de  cod- 
servateur  du  vaccin-  pour  le  département,  en 
a  fourni  à  166  de  ses  confrères,  et  qui,  deux 
fois  par  semaine^  vaccine  gratuitement  toutes 
les  personnes  qui  s'adressent  à  lui; 

M.  Mouret,  docteur  en  médecine  à  Monis- 
trol  (Hautfr-Loire),  qui  a  déjà  été  récompensé 
par  une  médaille  d'argent  Tannée  dernière,  et 
qui  se  trouve  encore  cette  année  en  tête  des 
principaux  vacclnateurs  de  son  département, 

3^  Cent  médailles  d'argent  aux  tfcmcinor 
teurs  dont  les  noms  suivent,  et  qui  se  sont 
fait  remarquer^  les  uns  par  le  grand  nom- 
bre  de  vaccinations  quHls  ont  pratiquées, 
(es  autres  par  des  observations  et  des  mé- 
moires qu'ils  ont  transmis  à  P^cadémie  :  - 

M"*  Abrioux  (a.),  sage-femme  k  Masaay 
(Cher);  —  M-  Auge,  sage-femme  à  Cette 
(Hérault). 

»!■•  Barrier,  sage-femme  à  Bromont-Lamo- 
the(Poy-de4)dme); — Mme  Bats(femffle  Prade), 
sage-femme  à  Nérac  (Lot-et-Garonne);  — 
M.  Beanpoil,  docteur-médecin  à  Ingrandes 
(Indre-et-Loire);  —  M»*  Béranger,  directrice 
de  la  salle  d'asile  à  Angers^  (Maine-et-Loire); 

—  M.  Berquet,  docteur-médecin  à  Beaure- 
palre  (Isère);  ~  M—  Bonifàit  (femme  Ber- 
geau), à  Saint-Varent  (Deux-Sèvres);  —  M. 
Bottîni ,  docteur-médecin  à  Menton  (Alpes- 
Maritimes)  ;  —  M.  Bouley,  docteftr-médecin  à 
Épfnac  (SSéne-et-Loire);  —  M.  Brîeude  flis, 
oificierde  santé  àMardllac-les^roîsil  (Cor- 
rèze)  ;  —  kl.  Bnniy,  doclénr-niédecîn  à  Saint- 
Étienne  ÇLoih).'  ' 

H.  Gambriels,  officier  de  santé  à  Saint-Lanl*.- 
de^ta-Salanque  (Pyrénées  -  Orientales);  — 
M"«  Garmentran,  sage-fentutte  à  Sore  (Lândi  s); 

—  M.  Ghabanne,  docteor-Aiédedn  à  Aubenat 
(Ardèclie);  -r^  M,  Chapon,  doeteni^médeciii  à 
Portes  (Gard);  ^  m*«  GbAteàuvert,  sage- 
femme  è  Aublisson  (Grens^;  -^  M.  Gunisset, 
dosteumâiédedii  à  Foofily-ee-Attxois  (Gôle- 
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be);  —  M.  Delagarde,  médecin  à  Gonfoleng 
(Charente);  —  M.  Delannegrie,  médecin  à 
lAorlaiz  (Finistère);  ^  M»«  Dopgados,  sage- 
femme  à  Gaatre8(  Tarn);  —  M.  DucasM,  officier 
de  aanté  à  Gaian  (Hantes-Pyrénées);  — 
M.  Dalac,  docteur-médecin  à  Montbrîson 
Loire);  —  l|n«  Immaa,  sage-femme,  à  Lagohoe 
(Lozère);  Bf*  Dufozier,  docteur-médecin  (!*' 
ar.)  à  Paris  (Seine);  —  M.  Durrwell^  médecin» 
cantonal  à  GnebinUer  (Haat4tliin);  —  M.  Du- 
verger  (J.-B.)>  officier  de  santé  à  Aize  (Hante- 
Vienne). 

M.  Etchart,  docteur-médecin  à  Navarreuz 
(Basses-Pyrénées);  —  M.  Eysserie^  docteur- 
médecin  à  Pemes  (Vauduse). 

M"*  FarenCy  sage-femme  à  Moissac  (Tam- 
et-Garonne);  —  BL  Félix,  docteor-médedn  à 
risie  (Vaucluse);  M»»  Ferret,  femme  Michaud, 
sage-femme  à  Bressuire  (Deux-Sèvres);  — 
AL  Fetlu,  docteur^médecin  à  Beliesme  (Orne)  ; 
—  M.  Follaci,  docteur-médecin  à  Bastelica 
(Orne), 

M.  Galy  (J.-P.)»  chirurgien  à  Uston  (Ariége); 
•»M.  Gassiloud^  médecin  à  Gliambéry  (Savoie); 
H.  Geneuil,  docteur-médecin  à  Jonzac  (Cha- 
rente-Inférieure); —  M"^  Gilles,  sage-femme  à 
Givet  (Ardennes);  -^  M.  Goujon^  officier  de 
santé  à  N.-D.-de-Vaudreuil  (Eure);  — 
M.  Guérin»  médecin  cantonal  à  Remcrtlon 
(Hautes-Alpes);  —  M««  Guerrand,  sage- 
femme  à  Cherbourg  (Manche);  —  M.  Gue- 
tennec,  doéteur-médecin  à  Lannîon  (Côtes- 
dchNord);  —  M.  Guillotin,  docteur-médecin 
à  Manron  (Morbihan). 

Mme  Hlérârd,  sage-femme  à  Ghartrei  (Eure- 
el-Loire). 

M.  Jacobif  médecin  cantonal  A  Schiltigheim 
(Bas-Rhin),  -*  M.  Jalabert,  docteur-médecin^ 
Garcassonne  [ivÂfO;  —  If.  Jean,  docleuivnié- 
decin  à  Aups  (Vfir);  -r  M.  Jeanbernut,.  docr 
teùr-médecin  à  Toulouse  (Haute-Ciaronne);  -^ 
M.  Jeoifroy»  docteur-médecin  à  Thonon 
(fiante-Garonne);  —  M.  Joseph»  docteinr-mér 
décin  (13'  arr.)  à  Paris  (Seine)) 

ll"«  Lapserrs^  sag^femme  à  Monpsvier 
(Dordpgne); —  M**  Lebrun,  sage4emme'à 
SaintrQaentln  (AiBne)f'll**  Lenniet,  ange- 
femme  |b  Gondat  (Cantal);  -^  M.  Lepée,  doc* 
teiiMr-méd^àGaeni  ^vedosli;  ?-.  i^m  veavis 
Lépine,  sage-femme  à  Guenrouet  (Lolreelnié- 
rienraji  --  M»  honfkt  offiriar  d4  mbié  à 


Maule  (Seine^t-Oise);  <-*  IfmeLubet,  sage- 
femme  à  Bazas  (Gironde). 

M.  Merty,  docteur-médecin  àDîxmont  (Ton- 
ne) ;  —  Mmo  Massartic  (femme  Ilouzeyrol]| 
sage-femme  à  Nérac  (Lot-et-Garonne)  ;  — 
M.  Mathieu,  docteur-médecin  à  Delme 
(Meurthe)  ;  —  Mm«  Maureau,  sage-femme  à 
Arles  (Bouches-du-Rhône)  ;  »  M.  Mayzen, 
docteur-médecin  à  Arques  (Lot)  ;  —  M»»  Mé- 
tayer, sage-femme  à  Moncoutant  (Deux- 
Sèvres);  —  Mme  Monchaussée,  sage-femme 
à  Brie-Comte-Robert  (Seine-«t-Marnie)  ;  — 
M.  Monnot,  docteuiwnédecin  k  BeaançoD 
(Dottb8);M.  Monot»  docteur-médecin  à  Maux 
(Nièvre)  ;  U«^  Idorin,  sage-femme  à  Verdun 
(Meuse);  —  M.  Moussu,  médecin  aide-majori 
au  12«  de  ligne  (Algérie). 

M.  Noèl,  médecin-major  {au  2'  régiment  de 
tirailleurs  à  Paris  (Seine). 

M.  Pangaud,  docteur-médecin  à  Montluços 
(Ailier);  —  M.  Pelot,  médecin  cantonal  à 
Dampierre  (Jura)  ;  —  M.  Pingault,  docteur- 
médecin  h  Poitiers  (Vienne);  —  M.  Plonguett 
officier  de  sainte  à.Ay  (Marne);-*-  Mit«  Pochon, 
sage-femme  à  Saixa-Pierre-du-Cbemin(Vendée); 
—  M.  Pouchain,  docteur-médecin  k  I^éromMi 
(Somme);  -^  Mme  pougnault-Mottu»  sage- 
femme  à  Saint-Àignan  (Loir-et-Cher);  — 
M.  Poulet,  docteurrmédecin  à  Plancher-les^ 
Mines  (Haute-Saône). . 

M>n«  Rabu^sagorfemme  à  Sainl-Mar»Ja- 
Jailie  (Loirerinférieure);  —  M"«  veuve  Ar- 
naud, sage  «femme  à  Bourg  (Ain)  ;  —  Mme  Rî- 
ban,  sage*f<^wme  à  Rennes  (Ill^t- Vilaine)^ 
•->  M.  Richan},  officier  de  santé  à  TerviUe 
(Seine-lnférleurej;  -»  M.  Roèlandts,  doctenr- 
médecin  k  Courbevoie  (Seine);  —  M.  Rehr, 
pfficier  de  santé  II  Saales  (Vosges);  -^Mme 
Rousseau,  siBgenfemme  à  Cbàleawçnard  ÇM^ 
ret). 

M.  Salettet,  doctetrr-médeefn  I  L^gtilble 
(AveynNi)  ;  -^  If.  Sapin,  M^f  de  sarité  à 
Poule  (lUiône);  —  M^m  saulnfer,  sage^emmè 
à  tfellérày  (Sarthe)  ;  -*  M.  Stgooret,  offleier 
de  saaté  à  Saint-Panl  (Basses-Alpes)  t  *-^ 
M.  Souciiiér,  médèdn-ncolnaiear  t  Etdife 
(Drôme))  i^  S<feut  StairislaA,  de  la  Malerîillé, 
à  Met2<Moselle). 

>  M.  Tahère,  doeleur-médedn  à  Caen.  fCnî^ 
▼idos)  ;  —  MneThuttllère,  sage-femme  à  Audi 
(Geri);  .—  Bl*  Thèmes, .  doéteur-m^decln  à 
Saint-Didier  (Hante-Loire)  ;  M«  Toffart.  officier 
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de  nnté  à  Lillers  (Pai-de-Càlaii)  ;  — ^«  Tour- 
tffu,  officier  de  santé  à  Seint-Aignan 
(Mayenne)  ;  —  W»  TrotîgDon»  sage-femme  à 
Cfaàteaaroox  (Indre). 

M.  Vannaque,  docteur-médecin  à  Gom* 
piègne  (Oise)  ;  —  M.  Yerael,  docteur-méde- 
cm  à  Roojan  (Hérault);  —  M»»  Yuylteke- 
Tennandere,  sage-femme  àRonbaix  (Nord). 

— La  Société  impérUde  de  chirurgie  a  tenu 
sa  séance  publique  annuelle  le  mercredi  IS 
janTîer  1870. 

Une  allocution  de  M.  Vemeuil»  président, 
le  eompte-rendu  des  travaux  de  l*année  écou- 
lée par  M.  Le  Fort  f  et  reloge  de  Laborie  par 
M.  Trélat,  constituaient  le  programme  de  cette 
Ml  de  famille  à  laquelle  assistaient  cinq  à 
six  dames.  Leur  présence,  dit  V  Union  médi- 
cale^ masquait  agréablement  mais  incomplè- 
tement les  vides  nombreux  laissés  par  MM. 
ki  sociétaires  dent  la  moitié  au  moins  étaient 
absents. 

Le  prix  Edouard  Laborie  a  été  décerné  à 
ML  Cbauvel^  médecin  aide-major  au  Yal-de- 
CMee,  et  une  mention  honorable  a  été  accor- 
dée à  M.  Flamain,  interne  des  hôpitaux. 

Le  prix  Duval  a  été  décerné  à  M.  Gadau> 
inleme  des  hôpitaux»  pour  sa  thèse  sur  le 
■jstagmiis.. 

M.  Bézard,  interne  des  hôpitaux,  a  obtenu 
mention  pour,  sa .  thèse  sur  le  mécanis- 
de  Temphysème  dans  les  fractures  des 
côtes. 

—-'La    Société  protectrice  de  P Enfance 
a  tenu  sa  séance  annuelle  le  23  janvier,  dans 
le  grand  amphithé&tre  du  Conservatoire  des 
arts  et  métiers,  en  présence  d'un  nombreux* 
et  sympathiqpe  i^u^itoire. . . 

M.  Boadet,  président,  dans  une  chaleureuse 
aUsention  gui  .a.  é.lé.  couverte  d'applaudisse- 
ments, a  rappelé  les  progrès  de  l'QSuvre,  les 
senrioes  qu'ellç  9  déjà. rendus,  et  la  pari  qui 
Ini  revient  dAUS  U  jnisç  à  Tétude^  par  les 
ponveîra  publics»  de  la,  graRde  question  de  la 
mortalité  des  nourrissons. 

if.  le  docteiir  Alexandre  Mayer,  secrétaire 
général^  dans  son  compte  rendu  des  travaux 
de  la  Société  et  de  aa  situation  prospère,  s'est 
Bvré  à  no  examen  approfondi  des  eauses  qui 
éloignent  des  devoirs  maternels  les  femmes  de 
soire  génération,  et,  parmi  ces  causes,  il  a  si-  I 


gnalé  surtout  le  culte  des  intérêts  matériels, 
la  propension  au  luxe  et  Tattrait  des  plaisirs 
mondains  ;  enfin,  dans  les  classes  ouvrières, 
le  dénôment,  qui  empêche  les  mères  de  con- 
sacrer aux  soins  de  leur  progéniture  un 
temps  que  réclame  le  travail  qui  les  fait  vivre. 
H.  Mayer  ne  s'est  pas  borné  à  la  critique  d*un 
état  soelal  coupable  de  tant  de  désordres,  il 
a  indiqué  les  moyens  qui  lui  semblent  pro- 
pres è  y  remédier  et  fait  appel  à  tous  les  cœurs 
généreux  pour  fournir  à  la  Société  dont  11  est 
l'organe  les  ressources  nécessaires  à  la  hante 
mission  qu'elle  poursuit. 

M.  le  docteur  Linas,  dans  un  savant  rap- 
port sur  la  question  mise  au  concours  en 
1869,  «  Guide  des  mères  et  de^nourrices,i^ 
se  livre  à  de  judicieuses  considérations  sur  le 
rôle  maternel,  et  fait  voir  combien  il  est  néces- 
saire d'éclairer  le  cœur  des  femmes  pour  les 
rendre  aptes  à  la  fonction  sublime  que  la  na- 
ture leur  a  dévolue.  Puis  il  fait  ressortir  le 
mérite  de  chacun  des  travaux  jugés  dignes 
d'une  récompense. 

Le  prix  de  600  fr.  a  été  décerné  à  M.  le 
docteur  Anner,  à  Brest;  médaille  d'argent  à 
M.  le  docteur  Alfred  Gilbert,  à  Givet,  et,  à  un 
anonyme,  mention  honorable;  médaille  de 
bronze,  à  M.  le  docteur  Garassus,  à  Milly. 

M.  le  docteur  Léon  Duchesne,  rapporteur 
de  la  Gommission  des  médecins  inspecteurs, 
rend  hommage  an  zèle  et  au  dévouement  des 
honorables  praticiens  qui  prêtent  à  TGEIuvre 
leur  concours  désintéressé,  et  signale  ceux  qui 
se  sont  distingués  par  des  services  exception- 
nels^ 

Voici  les  récompenses  que  la  Société  lefr 
décerne  : 

Rappel  de  médaille  d'or.  —  M.  le  docteur 
Bessières,  à  Egreviile  (Sefne-et-Maroe). 

Médaille  d'or.  «-•  M.  le  docteur  Durand^  à 
Nemours  (Seine-et-Marne). 

Rappel  de  médailles d^ argent.  -^MM.  les 
docteurs  Monot,  à  Montsauche  (Nièvre)  1  Bon- 
court,  à  Saint-Aignan  (Loir-et  Gher). 

Médaillée  émargent,  —  MM.  les  docteurs 
Flain,  à  Aubigny-Ville  (Gber);  Rooboux,  h  Pui- 
seaux  (Loiret);  Lefèvre,  à  Dun-le-Roy  (Gher); 
Lerqoio,  à  Gambrai  (Nord);  Garassus,  à  Milly 
(Seiné-el'Oise);  Aobrion,  au  Gault  (Marne); 
Dagoerre,  à  Tigy  (Loiret);  Udevèxe,  à  Saint- 
Florent  (Gher). 
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Rappel  de  médailles*  de  brons^e.  —  MM. 
le»  docteurs  AnsaloDi,  à  Romorantîo  (Loir-el- 
Qher};  Gbertier»  à  Nogent-spr-Seioe  (Aube)  ; 
Roche;  à  Poot-sur-Tonae  (Tonne);  Meacier,  à 
lier  (Loir-et-Cher). 

Médailles  de  hronu.  -^  MM.  les  docleun 
BlandiD^  à  Gosne  (Nièvre);  Deroy,  à  Betoa* 
Bazoches  (Seine  et-Marne);  Riblet,  à  Gliaasty 
^SeiDe-et-Oise);  Xalbert,  à  Brou  (Eure-et-Loir); 
Bazin^  À  Corbeilles  (Loiresi);  Dopuis»  à  Pou- 
laines  (Indre);  Galoppia<  à  lUiers  (£are-et- 
Loir);  Thoison,  à  Souppes  (Seine-et-Marne); 
Varin,  à  Ghevreuse  (Seine«-et-Oite);  Lafond^  à 
Ladon  (Loiret);  Tassîo,  à  Leugny  (Yoûne); 
BlessoD,  à  Villeneuve-sur  Belot  (Seine-et-Mar- 
ne); Houzé,  ^  Cussy-en-Morvan  (Saône-et-Loire); 
Regnoult,  à  VilIeneuve-la-Guyard  (Yonne); 
Horace  Bureaud,  à  Moret-sur-Loing  (Seine-et- 
Marne). 

Inspecteurs  délégués  :  M.  Laviarde,  maire 
de  Barbonne-Fayel  (Marne);  M.  Godefroy*  curé 
de Moutiers-au-Perche  (Orne). 

Le  rapport  de  la  Commission  des  récom- 
penses aux  nourrices  a  clos  la  séance.  Pré- 
senté par  M.  Glu  Thirion  dans  un  lapgage  ému 
et  qui  a  vivement  impressionné  Tassistance, 
il  met  en  relief  les  titres  de  chacune  des  lau- 
réate sa  la  bienveillance  de  la  Société.  Celle-ci, 
pour  avoir  le  droit  d'être  sévère  envers  les 
nourrices  sans  conscience^  sait  aussi  encoura- 
ger celles  qui  font  preuve  d'une  tendresse 
vraiment  maternelle  vis-à-vis  des  petits  êtres 
que  leurs  propres  mères  abandonnent  à  des 
soins  étrangers. 

Les  récompenses  ont  été  proclamées,  au 
milieu  des  plus  vifs  applaudissements,  aux 
femmes  vraiment  méritantes  dont  les  noms 
suivent  : 

Prix  de  300  francs.  —  M^  Gillot,  née 
Anne  Miilot^  à  Montsauche  (Nièvre). 

Prix  de  100  francs.  —  M««  Delile,  à  Fe- 
chain  (Nord);  Mme  Dieudonnet,  à  Viels-Maison 
(Aisne)  ;  M^e  Marchand,  à  Ladon  (Loiret)  ; 
MneGrosset,  à  Gometz«le*Ghàtel  (Seine-et- 
Oise). 

Prix  Blatin^  50  francs.  —  Mn«  Garsanlt, 
à  Ghalivoix-Blilon  (Cher). 

Mention»  honorables.  —  MnePernin,  à 
Orléana  (Loiret);  M>ne  Rodais,  à  Bsrfay  (Sarllie) 
(à  chacune  50  francs,  don  de  Mine  Dudley- 
Gookes);  Mme  Lezéron»  aux  Jorres,  commune 
de  Guilly  (Indre), 


-^  V Assemblée  générale  annuelle  de  PAê- 
soeiation  des  médecins  du  département  de  la 
Seineht^i  lieu  dimanche  30  janvier,  dans  le 
grand  amphithéâtre  de  la  Faculté  de  médecine, 
sous  la  présidence  de  M.  Barth,  vice-prési- 
dent, le  président,  M.  Nélaton,.étant  absent. 
M.  le  secrétaire  général  Louis  Orfila  a  donné 
lecture  du  compte  rendu  de  Tannée  1869. 
M.  Perdrix,  secrétaire  général  honoraire,  a  lu 
une  petite  notice  sur  Dupuytren.  L^assemblée 
a  été  appelée  ensuite  à  voter  pour  réleciion 
du  président  et  de  deux  vice-présidents.  La 
séance  a  été  terminée  par  le  tirage  au  sort 
des  membres  qui  devront  faire  partie  de  la 
commission  générale  pour  Tannée  1870. 

Tableau  du  mouvement  de  la  Caisse  pendant 
r exercice  1869. 

RECETTES. 

I  Rente  de  3  0/0  .  .  .  16,316  85 
Cotisations  (portion 
du  fonds  de  se- 
cours) et  dons  spé- 
ciaux  •  13,221     » 

/  Admissions  et  cotisa- 
i     tions  (portion  du 
S!êrîe^m)     fond«d»"'^rve)  •    7,097     » 
36,M9  Ssj^M  Otlegs  .  .  ,  .  28,310   55 
/Reliquat  de  l'année 
l     1860 1,142     » 

Total 66,056  80 

DÉPENSES  ET  EMPLOI. 

Secours  à  sept  sociétaires  et  à  S6 

veuves  ou  enfants  de  sociétaires  21,620  » 
Secours  à  25  personnes  étrangères 

à  TASBOCiation. 4,830     » 

Recouvrement  des  cotisations,  .  .  ÂOO     » 

Frais  d^impression ,  628  05 

Port  des  imprimés,' timbres-poste, 

dépenses  diverses 680  90 

Droits  de  mutation 310  BO 

Achat  de  1526  fr.  de  rente  3  0/0.  36,500  15 

Total  •  •  •  .  .  64,969  60 

(1)  ARncLE  20  DES  Statuts.  —  Le  fonds  de  réserre 
se  compose  :  1*  de  la  portion  des  cotisitionsqui  lut  est 
affectée  par  Particle  17  des  statuis  ;  2*  des  rétribotlooa 
d*admi8sioo;  9*  des  dons;  4*  du  reliquat  du  fonda  de 
dépenses  annuelles  et  de  secours  resté  sans  emploi  i  la 
fin  de  Tannée. 
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BALANCE. 

Recettes 66,056    80 

DépeoBes 66,969    60 


Kesle  ....    1,087    20 

Voici  lea  noms  des  doQaleuni»  d'après  le 
nlevé  dressé  par  le  trésorier. 

LEGS. 

MM.  Perrandio,  2^000  fr.  —  JieQrdefroy^ 
540  fr.  —  Portailier,  iSiOOp  fr^ 

DORS. 

•Ittf.  T,Dados^iy006fr4>*-Tes8ereaa>  /tOO 
Dr.  — •  Azeofeld,  ôOO  fr.  -»  Betirse,  500  fr.  — 
Sebloss,  466  fr.  --Mme  veilve  Otidet,  âSO  fr. 
^Un  aooDyme,  UO  fr.  55  c.—- MM.  Y.  Mas- 
SOD  et  fils,  <50  fr.— Vàatier,  20  ir.— Mme 
leufe  Robert,  20  fr.—MM.  Desroeltes^  30  fr. 
— Tlubieige^  24ofr. — Âsselin,  50  francs. 
—Mme  veuve  Marjoliot  50  fraocs. —  MM. 
Hoiasenet,  100  fr.  — Delmas,  500  fr.  —  Mme 
veove  Blandin^  50  fr.  —  MM.  Labric,  50  fr.  — 
Ad.  Richard,  60  fr.  —  Boinet,  600  fr*  — Né- 
lalon,  1,500  fr. —Lacroix,  1,000  ff.  — La  So- 
ciété médicale  d*émuJaliony  100  fr.  •— MM. 
Sooqnet,  100  fr.-rBarlh,  100  fr.— Mme  veu- 
le  Vosseur,  20  fir.  —  Veuve  Bourgeois,  100 
fr.—  BifM.  Léon  LaU)é,  50  fr.  --  Aubrun  pè- 
le,  600  fr.  — G.  Marjolin,  100  fr.  — M.  él 
Hme  CazeDave-Foagaier,  20  fr.  —Mme  veuve 
Marlio-Soloo) ,  20  fr.  —  Mme  Thibaud  (née 
Hartîn-SoloD ,  20  fr.  -^^MM.  Labarraque,  500 
K— H.  Roger,  120  fr.  • 

—  Le  docteur  Alfred  ôalUon  a  été  promu 
m  grade  de  commaadeor  de  l'ordre  do  Christ 
(le  PortDgal). 

Sécnloirie.  —  M.  Amand,  reçu  docteur 
en  4856,  mort  à  Saint-Quentin. 

— M.  Lescot,  officier  de  santé,  reçu  en  i  827, 
«ort  à  Bohaiii  (Aisne)  où  il  était  membre  du 
conseil  municipal. 

—  M.  Lîard,  docteur  en  1815,  mort  à  Atbis 
(Orne). 

—  M.  Poumeyrol,  docteur  en  1862,  mort, 
âgé  de  33  ans,  à  Bussière-Badil  (Dordogne). 

—M.  Duchesne  (Edouard-Adolphe),  docteur 
en  médecine,  reçu  eh  1827,  ^lauréat  de  TAea- 


démie,  membre  du  conseil  d^hygîène  et  de 
salubrité  de  la  Seine,  Chevalier  de  ia  Légion 
d'honneur,  n^  à  Paris  en  1806,  mort  à  Can- 
nes (Var)  où  il  était  allé  pour  rétablir  sa  santé, 
inhumé  à  Paris.  Il  laisse  un  iils  docteur  en 
médecine. 

—  M.  Dupont,  ofHcler  de  santé,  ancien  mé- 
decto  militaire,  ancien  maire  de  SonUt.  an- 
cien conseiller  municipal*  de  la  vlllede  Lille, 
de  1860  à  1865,  mort  k  Five-Lille  (Nord). 

—  M.  Fau,  docteur  en  médeciaa  de  1836, 
mort  à  Lavelanet  (Ariége),  âgé  de  103  ans. 

—  M.  le  docteur  Lecoqolerre  (Auguste), 
mort  à  Valognes  (Manche). 

—  M.  Sallot,  reçu  docteur  en  médecine  en 
1825,  médecin  du  lycée  de  Vesoul  (Hante- 
Saône),  mort  en  cette  ville. 

—  M.  le  docteur  Saurel,  né  à  Pau  (Basses- 
Pyrénées),  médecin  à  Paris,  mort,  &gé  de  60 
ans,  à  Alger,  où  il  était  allé  pour  rétablir  sa 
santé.  M.  Suurel,  parent  ou  allié  de  M.  Néla- 
ton,  assistait  notre  célèbre  chirurgien  dans  sa 
pratique  chirurgicale. 

-^  M.  Soller  (Louis),  reçu  docteur  en  1812, 
élève  d*Hahnemann,  mort  à  Parts,  ftgé  de  82 
ans. 

— M.  le  docteur  Teillarde-la-Terisse,  ancien 
représentant  du  Cantal  à  PAssemblée  consti- 
tuante et  à  la  Giiambre  législative,  mort  à  Murât 
(Cantal). 

—  M.  Dofert  (P.),  docteur  en  médecine  de 
1861,  mort  à  Paris,  âgé  de  33  ans.  M"*  Defert, 
sa  digne  mère,  a  ordonné  la  vente  de  sa  biblio- 
thèque pour  en  consacrer  le  pYix  en  donation 
à  la  caisse  des  pensions  viagères  de  TAssocia- 
tion  générale. 

—  M.  Ballhazar,  officier  de  santé,  reçu  en 
1818,  ancien  chirurgien  sous-aide  de  l'armée, 
membre  du  conseil  municipal  de  Saint-Dîzier 
(Haute-Marne),  mort  âgé  de  75  ans. 

-«  M.  Bertrand,  reçu  docteur  en  médecine 
en  1832,  ancien  médecin  principal  des  armées, 
ancien  inspecteur  des  pharmacies,  mort  à 
Saint«Omer  (Pas-de«Calais). 

—  M.  Ballay,  docteur  en  médecine,  ancien 
professeur  â  Técole  de  médecine  de  Rouen, 
médecin  en  chef  de  FHôtel-Dieu  de  ceUe  ville, 
mort  à  rage  de  57  ans. 
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—  Bl.  Angelot^  ancien  chirurgien  militaire^ 
mort  à  Lyon»  Âgé  de  7 A  ani* 

—  Daiù  les  IleS'Britanniques  :  Le  doc- 
teur Bryson,  inspecteur  et  directeur  général 
du  service  sanitaire  de  la  marine,  mort  le 
12  décembre  1869. 

Le  docteur  Mac-Farlane^  professeur  de  mé^ 
decine  pratique  à  Glasgow ,  médedn  consul- 
tant très-recherché. 


Pn1ilte»tl< 
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l4«i  thermes  4e  BonBlo  dmBe  la  Tal- 
teline  snpérleare  (royaume  d'Italie).  — 
Brochure  grand  in-go  de  16  pages  avec  une 
carte  et  une  vue.  —  Prix  :  50  centimes. 

A  Paris,  librairie,  de  Joél  Gberbuliez,  d3> 
rue  de  Seine. 


I/Almanacli  général  4e  médecine   et 

4e  pharmacie  pour  la  France  et  les  colo- 
nies, publié  par  l'administration  de  YUnion 
médicale,  —  W»*  année  —  1870.  —  Aux 
bureaux  de  l'Union  médicale,  rue  de  la 
Grange-Batelière,  11 ,  et  chez  Adrien  Dbla- 
HAYE,  libraire^édilcur'  place  de  TScolede- 
Médecine.  —  Prix  :  U  francs.  —  On  souscrit 
en  envoyant  un  mandat  de  poste  de  U  francs 
ou  U  francs  en  timbres-poste  aux  bureaux  de 
V  Union  médicale. 

Étn4e  pratique  sur  les  frletiou  et 
le  massaf  e,  OU  guide  du  médecin  masseur, 
par  le  docteur  Phéuppeaux  (de  Saînt-Savi- 
nien),l  vol.  iû-8«  de  près  de  200  pages.  — 
Prix:  3 francs. 

M.  le  docteur  Phélippeaux  a  fait  une  étude 
spéciale  et  suivie  du  massage,  dont  il  obtient 
des  résultats  merveilleux.  Il  s*étonne  de  voir 
celte  méthode  si  négligée  par  les  hommes  de 
rarl  et  abandonnée  à  l*ignorance  et  au  char- 
'  latenisme.  Il  l'expose  dans  ses  plus  minutieux 
détails  et  de  telle  sorte  que  tous  les  praticiens 
peuvent  la  mettre  en  pratique  aussi  facilement 
que  lui-même.  Opérattons  manuelles,  exerci- 
ces, indications,  effets  physiologiques,  effets 
thérapeutiques,  etc.;  tout  est  exposé  avec; 
clarté  et  précision,  dans  un  livre  que  nous  of- 
frons comme  un  cadeau  flatteur  par  sa  nou- 
veauté et  son  utiliti. 


A  Paris  «  chez  Adrien  Delahaye^  libraire 
éditeur,  place  de  l'École-de-Médecine. 


Des  aeci4ente  eausés  par  l'extrae* 
tlon  4ee  4eiits/pàr6.  DxLBSTRXy  docteur 
en  m^ecinej  ancien  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  chirurgien-dentiste  des  hôpitaux  de 
Paris,  etc.  —  1  vol.  in-8'  de  126  pages.  — 
Prix  :  2  fr.  50. 

A  Paris,  chez  Ghamerot  et  Lauwereynst 
librah^s-éditeurs,  48,  rue  du  Jardinet. 


tfta4es  4«  mé4eeine  eliai^iie  iattea 
aTee  l'ai4e  4e  1»  méthode  grapM«aus 
et  4ee  appareils   eBre^etre«re«  par  P. 

LoiAisr,  professeur  sgrégé  à  ift  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  etc.  Eie  Poala,  ses  variA» 
tiens  et  ses  formes  diverses  dans  les  mala- 
dies. ^  1  vol.  in-8  de  XII-372  psges,  avec 
A88  pi.  graphiques.  —  Prix  1 10  fr. 

jgtujde  iaé4ico -légale  snr  la  pêndat- 
•oa,  la  stranipUatloii  et  la  salToeatieB» 

par  Ambroise  Tardieu,  professeur  de  méde- 
cine légale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  —  1  vol.  in-8  de  xn-352  pages,  avec 
planche  coloriée.  —  Prix  :  5  fr. 

Bictionaaire  4e  4iafneetle  mêàÈemM, 

comprenant  le  diagnostic  raisonné  de  chaque 
maladie,  leurs  signes,  les  méthodes  d'explo- 
ration et  l'étude  du  diagnostic  par  organe  et 
par  région,  par  ,E.W.  Woiu.ex,  médecin  de 
rhôpital  Lariboisière.  r^  Seconde  édition  pré- 
sentant Texposé  des  travaux  les  plus  récents. 
•*  1  vol.  grand  in-8  de  1150  pages,  avec 
310  figures.  ^  Prix  :  16  fr. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.  Bailli^  etflli,  19, 
rue  Hautefeuille. 


Mamiel  A'opératlons  ehirnr^lcalee, 

par  le  docteur  Dobrueil,  professeut'  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  chirurgien 
des  hôpitaux.  —  6*  et  dernier  fascicule,  con* 
tenant  les  pages  157  à  192,  et  les  planches  25 
à  28.  —  Prix  du  fascicule  :  i  fr.  60.  -^  Prix 
de  l'ouvrage  complet  en  6  fascicules  :  9  fr.  -« 
Le  même  cartonné  toile  anglaise ,  10  fr. 

Paris,  1870,   F.   Savy,  libraire- éditeur, 
24i  rue  Hautefeuille,  -  -  ~ 


mmi  m  comiss&HGis  iBNco-CBiRoifiiciLEs.—  (iiiTir'  mît.) 
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!•    CL.INICtU£. 


AIEMOIRES. 


OBSERVATIONS. 


I.  €HBOSXOUB  ]>S  l'A  QGINZAUnS. 


La  variole  est  la  grande  préoccupation  du  mo- 
meoL  Celte  maladie  sévissait  depuis  plusieurs' 
années,  déjà»  de  manière  à  pouvoir  être  rangée 
dans  les  maladies  régnantes.  Elle  a  pris,  de- 
puis quelques  semaines,  un  caractère  franche- 
ment épidémique,  tant  par  la  multiplication 
des  cas  que  pai*  leur  gravité.  Il  se  rencontre 
peu  de  personnes  dans  les  rues  qui  n'aient  à 
se  raconter  ou  à  s^entendre  raconter  la  mort 
de  quelque  parent^  de  quelque  ami  ou  de 
fuelqae  voisin  mort  en  quelques  jours  de 
la  petite  vérole.  Du  6  au  13  février,  la  morta- 
iilé  a  été  de  63  cas  ;  du  13  au  19  de  83;  du 
19  au  26^  79  cas.  La  variole  est  très-souvent 
Êmdroyanle.  On  ne  parle  que  de  gens  en- 
levés en  sï%,  .cij»q,  quatre  et  même  trois  Jours 
de  maladie.  Il  est  vrai  que  pour  le  public  la 
petite  vérole  ne  compte  guère  que  du  jour  de 
Téniption. 

Si  Ton  va  au  fond,  des  choses  au  sujet  de 
ces  cas  de  mort,  on  remarque  d*abord  que  c'est 
mr  les  Don-vaccioés  qu*apparatt  principale- 
Dent  le  fléau.  Toutefois,  comme,  dans  les 
temps  ordinaires,  i^ne  vaccination  unique 
Be.i»^8erve  pas  d\me  manière  sûre,  il  n'est 
pM  étonnant  qu^en  temps  d'épidémie  Pimmu- 
litéwlt  moindre  encore,  et  qn'eofln  Hn- 
ihience  d*une  vaccination  antérieure  ne  suffise 
pas  à  atténuer  Télément  pernicieux  propre 
aux  épidémies.  Aussi  mentionne-t-on  des  cas 


de  décès  d'individus  vaccinés.  Nous  devons 
dire  néanmoins  que  la  variole  actuelle  est  la 
plupart  du  temps  l>énigne  chez  les  enfants  et 
les  adultes  jeunes  qui  ont  été  vaccinés. 

Les  Anglais,  gens  positifs  avant  tout^  nudgré 
leur  passion  si  connue  pour  la  liberté  indivi- 
duelle, ont  pensé  que  cette  liberté  devait  être 
quelquefois  sacrifiée  à  Tiotérêl  public.  Esti- 
mant qu'on  ne  doit  pas  être  libre  d'avoir  la 
variole^  paroe  que  la  variole  est  un  danger  pu- 
blic, ils  ont  fait  la  loi  coercitlve  de  la  vaccine, 
grâce  à  laquelle  ils  sont  venus  à  se  débarras- 
ser des  épidéofiies  de  variole.  Ainsi,  tandis  que 
nous  comptions  66  cas  de  décès  de  variole  à 
Paris,  Londres,  qui  a  deux  cinquièmes  de  po- 
pulation de  pins,  n'en  comptait  que  cinq. 

Si,  en  France,  on  ne  veut  violenter  per- 
sonne, au  moins  on  ne  saurait  refuser  à  l'ad- 
ministration l'éloge  qu'elle  mérite  pour  le 
zèle  avec  lequel  elle  propage  la  vaccine,  par 
tous  les  moyens  en  son  pouvoir.  Malheureuse^ 
ment,  elle  a  à  lutter  contre  l'incurie  et  l'im- 
prévoyance si  naturelles  à  Thomme  lorsqu'il 
s'agit  d'un  danger  éventuel  et  éloigné,  et  aussi 
contre  des  préjugés  auxquels  des  médecins 
même  donnent  leur  appui 

Nous  avons  été  à  portée  de  constater  que 
dans  les  classes  ouvrières,  malgré  la  facilité 
qu'elles  ont  pour  faire  vacciner  leurs  en« 
ûnlB  pendant  toute  Tannée,  malgré  les  primes 
oflértes  aux  indigents,  un  grand  nombre  d'en- 
fants restent  privés  des  bienfaits  de  la  vac- 
cine. 

Le  mal  ne  doit  pas  être  moins  grand  en 
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proYince^  dans  les  campagnes  surtout,  où  les 
vaccinations  ne  se  font  guère  qu^une  fois  par 
an  et  exigent  des  déplacements  quelquefois 
éloignés.  Nombre  de  nourrissons  reviennent  à 
Paris  sans  avoir  été  vaccinés.  On  n*y  pense 
plus  dans  leur  famille,  et  la  variole  éclate  au 
moment  oâ  on  s*y  attend  le  moins. 

Un  grand  nombre  d*adnltes  de  la  classe  ou- 
yrière  principalement,  qui  viennent  se  fixer 
à  Paris,  ne  sont  pas  vaccinés^  et  ce  sont  eux 
surtout  qui  entretiennent  la  variole  dans  les 
hôpitaux  ;  car  la  plupart  des  natifs  de  Paris 
sont  vaccinés.  Quand  on  songe  que  la  popula- 
tion de  Paris  a  doublé  depuis  trente  ans,  et 
que  c'est  la  province  qui  a  fourni  presque 
tous  les  éléments  de  cette  augmentation,  on 
ne  s'étonnera  pas  que  la  variole  y  fasse  des 
progrès  proportionnels. 

Il  existe  enfin,  chez  un  certain  nombre  de 
gens,  un  préjugé  défavorable  à  la  vacdne.  La 
petite  vérole  est  pour  eux  une  sorte  de  dépu- 
ration salutaire  qui  doit  prévenir  d'autres 
maladies.  Cette  hypothèse  purement  gratuite 
a  trouvé  de  chauds  défenseurs  jusque  dans 
le  corps  médical.  Suivant  eux,  la  fièvre  ty- 
phoïde ne  serait  qu'une  petite  vérole  pour- 
chassée de  l'extérieur  à  l'intérieur; on  aurait 
troqué  une  variole  externe  contre  une  variole 
interne.  Ils  ne  sont  pas  loin  d'attribuer  aussi 
à  la  vaccine  l'arrêt  dans  l'augmentation 
de  la  population,  comme  si  on  n*avait  pas 
à  leur  opposer  l'exemple  de  l'Angleterre  où 
la  vaccine,  imposée  à  la  population  sous  peine 
d'amende  et  de  prison,  n'empêche  pas  la  po« 
pulation  de  s'accroître  dans  des  proportions 
quadruples  de  la  nôtre. 

Ces  opinions  qui,  sous  prétexte  d'impartia- 
lité^ ont  trouvé  une  hospitalité  généreuse  et 
souvent  même  un  appui  dans  quelques  organes 
de  la  presse,  n'ont  pu  manquer  de  porter 
leurs  fruits.  Beaucoup  de  médecins,  témoins 
de  la  bénignité  de  la  plupart  des  cas  de  va- 
riole ou  de  variololdes  qu'ils  rencontraient 
dans  leur  pratique,  ont  pu  se  laisser  séduire 
par  les  doctrines  variolophlles.  Mais  void  quç, 
depuis  plusieurs  années,  la  petite  vérole  a  Jeté 
son  masque  de  bonhomie  et  qu'elle  est  rede- 
vtnue  la.  variole  qui  déchnait  les  populations, 
le  fléau  le  plus  redouté  de  nos  pères  et  surtout 
de  nos  mères. 

Gatilina  n'est  plus  à  nos  portes^  comme  on 
disait  encore  il  y  a  deux  ou  trois  ans,  à  l'Aca- 


démie de  médecine.  Il  est  dans  nos  murs. 
Chacune  des  grandes  villes  de  TEmpire  en  a 
pu  dire  autant,  car  il  a  fait  son  tour  de 
France,  tout  comme  un  compagnon  du  de- 
voir. Pendant  ce  temps-là,  quelques-uns  oat 
fait  tout  ce  qu'ils  ont  pu  pour  dépopnlariaer 
la  vaccine. 

Aujourd'hui  que  la  terreur  est  à  son  com- 
ble dans  la  population  parisienne,  il  ne  s'agit 
plus  de  décider  entre  le  vaccin  humain  el  le 
vaccin  animal.  Il  faut  vacciner  et  revacciner 
d'une  manière  quelconque. 

Mais  ici  encore  nous  rencontrons  la  petite 
église  vaccinophobe  qui,  par  l'organe  du 
docteur  de  Laplagne,  vient  jeter  le  trouble 
dans  les  esprits  par  la  note  suivante  que 
nous  extrayons  de  la  France  médicale  du 
2  février  1870  : 

«  Il  se  présente  une  question  de  la  plus  haute 
importance,  en  ce  que, —  la  variole  n'étant  pas 
seulement  contagieuse,  mais  encore  épidémi- 
que  avec  une  influence  générale  sur  tous  les 
organismes,— il  y  a  lieu  de  se  demander  et  de 
rechercher  si  la  vaccination  (dont  les  effets 
préservatifs  sont  nécessairement  analogues  à 
ceux  de  la  variole  elle-même)  n'est  point  de 
nature,  par  rintroduciion  inopportune  d'un 
ferment  dans  Téconomie,  à  provoquer  l'évolu- 
tion de  l'épidémie  chez  les  individus  prédis- 
posés. 

a  Cette  observation  a  déjà  été  faite  à  Rouen, 
lors  d'une  grave  épidémie  dans  laquelle  on 
avait  remarqué  que  la  variole  sévissait  sur- 
tout, et  avec  plus  de  force,  chez  les  personnes 
récemment  vaccinées,  ce  qui  fit  abandonner  la 
revaecination  d*urgence  (1). 

«  Quoique  disposé  à  croire  que  ces  craintes 
n'étaient  pas  sans  fondement,  je  me  borne  à 
signaler  cette  question  à  tous  nos  confrères» 
notaomient  aux  vaccinateurs ,  aux  médecins 
des  épidémies  et  à  ceux  des  hôpitaux,  si  bien 
placés  pour  la  résoudre.'» 


*  * 
• 


Cette  opposition  a  déjà  fait  son  chemin  dans 
la  population,  et  amené  des  hésitations.  Il 

(i)  Telle  est  aoMi  ropioton  de  M.  Detprét,  chinirsico 
de  Loarcloe,  qui,  peu  partisan  de  la  vàcdne  eUennêms, 
aurait  été  témoin,  dans  loii  lertice,  de  fUu  analogaei  à 
ceax  de  Ronen,  doot  je  ne  ièUGlic  d*af  «Ir  nàguèn  teira 
compte  moi-même  dans  ma  propre  fiimiUe.  (iVofe  de 
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&Qdrail  cependant  qu'elle  fût  fondée  sur  aulre 
diOBe  que  sur  nue  simple  théorie  ou  sur  quel- 
ques faits  isolés.  Il  est  certain  qu'en  temps 
d'épidémie,  tel  qui  a  été  vacciné  ou  revacciné 
vendredi  peut  être  ie  samedi  atteint  de  la  va- 
riole dont  il  couvait  le  germe  latent  les  jours 
précédents.  Celui  qui  prend  de  la  quinine  une 
heure  avant  l'accès  n'en  subit  pas  moins  ce 
deraier,  et  si  cet  accès  étant  de  nature  perni- 
dense  emporte  le  malade^  dira-ton  que  la 
quinine  a  ajouté  à  son  caractère  malin  ?  L'an- 
née dernière,  alors  que  la  variole  sévissait 
quasi  épidémiquement  dans  un  groupe  de 
maisons  du  Gros-Caillou^  nous  avons  fait  vac- 
dner  et  revacciner  dans  les  familles  atteintes; 
aucun  des  revacdnés  n'a  subi  l'influence  épi- 
démique. 


Il  a  été^  en  définitive,  reconnu  que  la  vacci- 
nation et  la  revaccination  en  masse  sont  les 
seuls  moyens  d'enrayer  les  épidémies  de  variole. 
C'est  ainsi  qu'on  a,  il  y  a  quelques  années, 
étouffé  l'épidémie  de  Marseille.  Il  y  a  deux 
ans  à  peioe^  nous  avons  lu,  dans  la  Tribune 
médicale,  qu'en  revaccinant  avec  le  vaccin 
d'une  génisse  embarquée  tous  les  passagers  du 
bord^  oa  avait  empêché  la  variole,  développée 
chez  deux  ou  trois  passagers^  delprendre  de 
fextension.  Il  y  avait  cependant  là  probable- 
ment des  individus  prédisposés. 


* 


L'Assistance  publique  a  pris  plusieurs  me- 
sures en  vue  de  combattre  l'épidémie.  Elle  a 
d'abord  prescrit  l'isolement  des  varioleux 
dans  ÙJ&B  salles  spéciales  des  hôpitaux  de 
Paris.  On  a  déjà  vu,  à  l'occasion  du  choléra, 
qne  cet  isolement  ne  protège  pas  d'une  ma- 
nîto  absolue  contre  la  contagion  ;  mais  il  pré- 
serve de  la  contagion  par  les  voies  respira- 
toires et  épargne  aux  autres  hôtes  de  l'hôpital 
Je  triste  spectacle  de  la  plus  hideuse  des 
maladies. 

L'administration  de  l'Assistance  publique 
avait  organisé^  depuis  le  mois  de  juin  1865, 
pour  les  enfants  nés  dans  les  hôpitaux  et  pour 
les  adultes  qui  y  sont  traités,  un  service  de 
vatt^oations  et  de  revaccinations.  En  présence 
de  répidémie  régnante,  elle  a  voulu  faire  par- 
ticiper ta  population  tout  entière  au  bénéfice 


de  cette  mesure,  et  vient  de  décider  que  les 
personnes  de  l'extérieur  seront  désormais 
admises  à  se  faire  vacdner  ou  revacciner  dans 
divers  hôpitaux  aux  jours  et  aux  heures  indi-»^ 
qués  dans  une  affiche,  que  nous  avons  repro- 
4ui(e  plus  loin  aux  Faits  divers. 

Ce  service  a  commencé  à  marcher  cette 
semaine,  il  n'y  a  pas  de  jours  où  on.  ne  vac- 
cine en  quelque  service  public  de  Paris,  le 
plus  souvent  même  en  deux  ou  trois  pdnts  à 
la  fois,  comme  le  jeudi,  sans  préjudice  des  vac- 
cinations bi-hebdomadaires  (mardi  et  samedi) 
de  l'Académie.  Les  vaccinations  dans  les  hô- 
pitaux se  font  avec  le  vaccin  de  génisse  ou  de 
veau.  L'épidémie  actuelle  aura  doqc  consacré 
le  triomphe  de  la  vaccine  animale  qui  permet 
d*opérersur  une  plus  grande  échelle. 


* 


La  population  se  porte  en  masse  à  ces  vac- 
cinations qui  se  font  dans  le  plus  grand  ordre 
et  avec'une  rapidité  satisfaisante.  On  se  loue 
partout  de  l'aménité  des  médecins  chargés  de 
ce  service  extraordinaire.  Pourquoi  faut- il 
qu'il  en  soit  autrement  à  l'Académie  de  méde- 
cine, où  M.  le  directeur  de  la  vaccine  semble 
faire  son  possible  par  sa  méchante  humeur 
pour  rebuter  d'y  aller  ?  Qu'il  rudoie  ses  col- 
lègues à  l'Académie,  c'est  un  péché  d'ha-  ' 
bitude  dont  il  a  presque  l'inconscience  et 
qu'on  lui  passe  parce  qu'on  a  la  réplique.  A 
la  vaccination  du  mardi  22  février,  le  bean 
public  qui  affluait  conduit  par  l'urgence,  ce 
public  parmi  lequel  pouvaient  se  trouver 
quelques-unes  des  belles  invitées  aux  fêtes 
de  l'Académie,  a  dû  trouver  singulières  les 
amosnitates  academicœ  du  grand  pontife  de 
la  vaccine,  qui  distribuait  les  mauvais  compli- 
ments et  presque  les  bourrades  avec  la  même 
prodigalité  que  le  fluide  préservateur.  Tfe 
pouvant  maîtriser  son  mécontentement  de 
voir  une  besogne  un  peu  longue,  il  avait 
la  main  plus  rude  ce  jour-Ui.  On  le  lui  eût 
volontiers  pardonné.  Mais  pourquoi  8*em- 
porter  jusqu'à  dire  à  une  très-jeune  dame  à 
qui  la  douleur  avait  arraché  un'  petit  cri 
étouffé  :  «  Quelle  vilaine  grimace  vous  faîtes  1 
Que  vous  êtes  laide  t  »  Plusieurs  dames,  devant 
ces  manières  si  peu  académiques  de  l'illustre 
académicien,  manifestèrent  le  désir  de  s'en  re- 
tourner. On  le  conçoit.  Que  ,M.  le  directeur 
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de .  la  vaccine,  8'il  ne  peut  faire  seul  la  be- 
sogne^ s'adjoigne  un  aide  comme  on  le  fait 
dans  les  hôpilaux  ;  tout  le  monde  y  gagnera^ 
Ini  tout  le  premier. 

D^  Oliviee. 


TBÉIAPBOTIQDB  MâOIGO-GHimOKSlGALB. 


II.  Des  serTleo^  que  peuvent  rendis  les 
eonrants  continiu  eonatante  dmiifl  Tin- 
flamniAtloBi^  Ven^orgewoMnt  et  Th  jper- 
troplile  de  la  prontate. 

La  constitution  histologiqae  de  la  prostate  : 
éléments  contractiles  abondants^  vaisseaux 
nombreux ,  est  des  plus  favorables  à  Taction 
thérapeutique  des  courants  continus,  et  la 
pathogénie  de  Tengorgement  va  nous  per- 
mettre de  donner  une  explication  satisfaisante 
de  leur  mode  d'action . 

Lorsqu'un  courant  électrique  continu  est 
employé  à  résoudre  l'engorgement  de  la  pros- 
tate, il  agit  :  l""  en  mettant  en  jeu  les  proprié- 
tés spéciales  des  éléments  analomiquea  (Qbres 
musculaire^,  etc.);  2®  en  favorisant  les  phé- 
nomènes d'endosmose  (de  Wiltich). 

Dans  le  premier  cas,  la  matière  amorphe 
infiltrée,  que  nous  avons  signalée  plus  haut , 
est  soumise  à  une  série  d'oscillations  causées 
par  les  contractions  des  fibres  qui  font  partie 
constituante  de  Torgane;  d'autre  part,  les 
vaisseaux  distendus  reprennent  leur  autono- 
mie sous  rinfluence  atimulante  exercée  par  le 
courant  sur  les  éléments  musculaires  de  leurs 
parois;  la  circulation,  se  rétablissant,  favorise 
la  nutrition  normale  de  Torgane,  de  concert 
avec  le  phénomène  cité  plus  haut. 

Quanta  Taclion  exercée  sur  les  phénomènes 
d'endosmose,  elle  complète,  ce  que  la  circu- 
lation prépare  en  précipitant  les  échanges 
moléculaires  d'où. résulte  la  nutrition. 

Lorsque  le  courant  comprend  dans  son  cir- 
cuit la  prostate,  l'un  des.  pôles  étant  avec  elle 
en  contact  aussi  iminédiat  que  possible,  i'acr 
Uon  4^  ççurants^exerce  d'abord  ^  la  péri- 
pb^érie,  sur  les  pi^rois  d^«[  vaisseaux  dans  lefs-i 
queU:l6  sang  circule  eincore^  saais  difiicilement; 
sous  l'influence  de  ce  atijpulant,  la  pression  | 
augmente,,  et  la  perméabilité  tepd  ^  se  réta-  I 


bfir  dans  un  certain  nombre  des  vaisseaux. 
Peu  à  peu  la  circulation  reprend  sou  oours 
dans  l'organe  tout  entier,  la  matière  infiltrée 
se  résorbe,  la  sécrétion  des  glandules  prosta- 
tiques reparait  ;  en  un  mot,  la  nutrition  nor- 
male se  rétablit,  en  même  temps  qne  la  dr- 
culation. 

Un  petit  nombre  d'applications  suffisent  à 
résoudre  l'inflammation  ou  l'engorgement. 
Voyons  ce  que  nous  pouvons  obtenir  dans 
l'hypertrophie. 

L'hypertrophie  est  consécutive  à  l'inflam- 
mation, ou  plutôt  aux  phénomènes  qui  en  dé- 
coulent; dans  quelques  cas,  l'engorgement 
seul  peut  en  être  le  prélude. 

Pouvons-nous  espérer  une  destruction  corn- 
plète  de  cette  hypertrophie  au  moyen  des 
courants  continus? 

Notre  opinion  est  que  le  rétablissement  aussi 
complet  que  possible  de  la  circulation  ne  suffit 
point,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  à 
déterminer  la  régression  des  éléments  anato- 
miques  nouveaux  arrivés  à  leur  état  complet 
de  développement. 

Dans  Tétat  d'hypertrophie  confirmée,  lors- 
que les  canaux  des  glandules  prostatiques  sont 
obstrués  par  l'obstacle  que  crée  Taugmenta- 
tion  de  consistance  des  éléments  coustituants 
de  l'orgaoe,  lorsque,  sous  cette  influence,  les 
glandules  se  sont  remplies  de  concrétion,  en- 
fla, lorsque  les  vaisseaux,  dilatés  et  gorgés  de 
sang,  ne  livrent  que  très-incompléiement  pas- 
sage à  ce  liquide,  l'action  du  courant  continu 
peut  encore  rendre  quelques  services  ;  elle  ne 
peut  conduire  à  une  résolution  complète  de 
cet  état. 

Eu  effet,  dans  les  vaisseaux  qui  ne  sont 
point  encore  complètement  obstrués  et  dont 
les  parois  n'ont  point  encore  vu  leurs  éléments 
s'altérer,  le  courant  continu  peut  ramener  la 
circulation,  diminuer,  en  facilitant  une  ré- 
sorption partielle,  le  volume  de  l'organe,  fa- 
voriser ainsi  rémission  de  l'urine,  atténuer 
considérablement  les  soufl'rances  du  malade; 
mais  bientôt  les  progrès,  dans  le  sens  de  la 
guérison,  cessent  de  se  faire;  c'est  que  les 
éléments  anatomiques  prolifères  résistent  à 
raclion  régressive  que  le  courant  continu  est 
ûnpuissant  à  leur  imprimer. 

En  conséquence,  si  le  courant  continu  ne 
peut  amener  la  résorption  complète  de  Thy- 
pertrophie  prostatiquei  il  peut,  en  résolvant 


caéaoN  et  hohsau-wolf.  —  ^ngorgehent    oe  ul  prostate. 
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reDgorgement  qui  l'accompagne,  rendre  les 
pins  grands  services  au  malade. 

Il  iait  rapidement  disparaître  Tinflammation 
et  l'engorgement,  qui  sont  au  moins  aussi  fré- 
qoents,  sinon  plus  fréquents  que  l'hypertro- 
phie elle-même  :  les  résultats  obtenus  sont 
rapides,  Tapplication  n'en  est  ni  douloureuse 
ni  pénible,  comme  celle  des  courants  induits, 
et  il  n'exerce  point  une  sorte  d'agacement  sur 
la  sensibilité  générale  comme  ces  derniers. 

Mode  opératoire.  —  Voici  le  moyen  que 
nous  avons  employé  pour  obtenir  les  résultats 
pe  nous  venons  de  rapporter. 

Un  pôle  armé  d'un  excitateur  cylindrique 
en  enivre,  dont  l'arête  supérieure  est  émous- 
sée,  est  recouvert  de  toile,  plongé  dans  l'eau, 
et  introduit  ensuite  dans  le  rectum,  de  façon 
à  être  mis  en  contact  avec  la  face  inférieure 
de  la  prostate.  Après  avoir  pratiqué  le  toucher 
et  mesuré  la  distance  qui  la  sépare  de  la 
marge  de  Tanus,  une  marque  est  faite  sur  le 
manche  de  Tinslrument,  auquel  on  fait  dé- 
crire une  sorte  de  mouvement  de  bascule,  afin 
qa*il  reste  bien  en  contact  avec  la  face  anté- 
rîenre  du  rectum. 

Le  deuxième  pôle,  armé  d'une  éponge  mouil- 
Me,  est  rois  en  contact  avec  le  périnée. 

Suivant  la  sensibilité  de  Tindivldu  et  Tétat 
passif  de  Tengorgement  ou  de  Phypertrophie, 
00  doit  employer  huit,  dix,  douze,  seize  et 
même  vingt  éléments  de  Remak. 

Lt  durée  des  applications  est  en  moyenne 
dTone  dizaine  de  minutes  ;  nous  les.  avons  ré- 
pétées de  deux  en  deux  jours. 

Quel  pôle  doit-on  mettre  en  contact  aiÊec 
kl  prostate?  ^  L^ëngorgement  de  la  prostate 
est  habituellement  indolore;  aussi,  dans  ces 
cas-là,  avons-nous  toujours  placé  le  pôle  né- 
ga&  dans  le  rectum.  Chacun  connaît  Taction 
éZeelrolytique  qu'exerce  ce  pôle,  en  un  mot, 
son  action  résolutive  (Remak,  etc.). 

Sî  on  a  afTaire  à  rinflammation  ou  à  cet  état 
d'hypertrophie  douloureuse  ancienne  gui  se 
complique  d^m  certain  état  inflanunatoîre,  le 
pôle  positif  dans  le  rectum  et  un  petit  nombre 
d'éléments,  huit  ou  dix,  nous  ont  donné  les 
meilleurs  résultats,  c'est-à-dire  la  disparition 
rapide  de  la  douleur  et  de  la  dysurie. 

U  peut  sembler  plus  rationnel  de  placer 
nne  sonde  dans  Turètre  et  de  la  faire  commu- 


niquer avec  un  des  pôles,  le  deuxième  étant 
maintenu  dans  le  rectum;  nous  avons,  au  dé- 
but, employé  ce  moyen,  mais  nous  savons  qu^ 
le  cathétérisme  répété  n'est  pas  également  bien 
supporté  par  tout  le  monde  ;  deuxièmement^ 
nous  avons  maintes  fois  constaté  que  la  gué- 
rison  arrive  aussi  vile,  que  le  pôle  soit  au  pé- 
rinée ou  dans  Turètre.  Il  était  naturel  de  don- 
ner la  préférence  au  plus  simple  et  au  plus 
inolTensif  des  deux  procédés, 

Obs.  I.  —  D*****t*,  59  aps,  artiste  musi- 
cien, se  présente  à  la  consultation  de  notre  dis- 
pensaire le  7  octobre  1869.  Le  malade  a  eu, 
il  y  a  vingt-cinq  ans,  une  blennorrhagie  qui  a 
été  mal  soignée;  l'écoulement  a  persisté  un 
an.  Pendant  plus  de  deux  ans^  le  sieur  D.  a 
ressenti  des  douleurs  légères  dans  le  canal 
pendant  la  miction  ;  il  n'a  jamais  eu  d'autres 
accidents  vénériens. 

Il  y  a  trois  ou  quatre  ans  que  le  malade  s'{^- 
perçoit  qu'il  urine  moins  librement  ;  Ips  urines 
sont  souvent  lentes  à  venir,  et  le  jet  est  un 
peu  déformé. 

Il  y  a  un  an  qu'il  ressent  une  douleur  vague, 
avec  constriction,  dans  le  canal  ;  cette  douleur, 
plus  vive  dans  la  fosse  naviculaire,  irradie 
dans  Fanus  et  le  périnée.  Pesanteurs  habi- 
tuelles au  bas-ventre;  les  garde-robes  sont 
faciles,  souvent  même  diarrhéiques  ;  les  urines 
limpides;  leur  analyse  ne  nous  révèle  rien 
d'anormal.  Actuellement^  le  malade  urine  tan- 
tôt par  un  petit  ûlet  régulier,  tantôt  Ténais- 
sion  se  fait  de  travers^  et  le  jet  se  produit  en 
tire-bouchon. 

Li^  sieur  D.  se  plaint  aussi  d'un  affaiblisse- 
ment marqué  dans  les  jambes  ;  souvent  il  est 
pris  de  prostration  ;  le  moral  lui-même  est  af- 
fecté par  la  marche  progressive  des  phéno- 
mènes que  nous  venons  de  noter* 

Par  le  toucher  rectal,  nous  trouvons  la 
prostate  trèsrvolumineuse ,  également  aug- 
mentée de  volume  d^ns  toute  son  étendue, 
très-dure  ;  par  la  pression,  nous  n'y  détermi- 
nons aucune  douleur.  . 

Première  application  pendant  cinq  minutes, 
avec  10  éléments,  le  7  octobre,  puis  trois  fois 
par  semaine  jusqu'à  aujoufd'hui,20  novembre. 

Au  bout  de  vingt  applications,  le  njalade 
note  lui-même  une  amélioration  sensible  ^àns 
son  état,  quoique^  à  la  suite  d'un  refjroiAsse- 
ment^  une  petite  recrudescence  ait  eu  lî^p  ces 
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jours*ci.  Noas  constaiODs  nous-mêmes  que  la 
prostale  est  moins  dure  et  moins  volumineuse. 
Les  pesanteurs  ont  disparu  et  les  urines  cou- 
lent plus  facilement.  Mous  sommes  aujourd'hui 
convaincus  que^  si  le  sieur  D.  continue  à  se 
soumettre  au  traitement,  Tamélioration  qu'il 
éprouve  va  enivre  une  marche  progressive  à 
son  grand  bénéfice. 

Obs.  II.  —  ?*♦*♦♦,  40  ans,  peintre  sur  por- 
celaines,' s'est  beaucoup  masturbé  dans  son 
enfance  et  a  toujours  abusé  des  jouissances 
vénériennes. 

Le  sieur  P.  a  eu  deux  blennorrhagies,  dont 
la  dernière  remonte  à  un  an. 

Depuis  trois  mois,  le  malade  s'aperçoit  qu'il 
urioe  moins  facilement  et  par  un  jet  en  forméde 
vrille;  il  éprouve  des  douleurs  assez  vives  avec 
élancements  dans  la  verge  et  le  rectum  ;  pres- 
que continuellement  il  a  la  sensation  de  garde- 
robes  se  présentant  à  Tanus,  et  il  a  des  alter- 
natives de  constipation  et  de  diarrhée.  Le 
médecin  du  malade  lui  a  conseillé  Tusage  des 
bains,  cataplasmes,  suppositoires  belladones, 
et  même  des  sangsues  au  périnée.  Malgré  le 
soulagement  momentané  qu'apporte  à  son  état 
l'usage  de  ces  divers  moyens^  le  sieur  P.  est 
obligé  de  se  sonder  souvent  et  bientôt  même 
tous  les  jours,  le  matin. 

Enfin,  il  y  a  six  semaioes,  il  lui  est  impos- 
sible, un  matin,, dlntroduire  la  sonde  en 
gomme  dont  il  se  sert  habituellement;  le  mé- 
decin auquel  il  a  recours  pratique,  quoique 
avec  difficulté,  la  cathétérisme,  qui,  très-dou- 
loureux, est  suivi  d'un  écoulement  assez  con- 
sidérable. Un  soniagemenl  très-grand  succède 
à  celte  opération,  et,  gr&ce  aux  grands  bains, 
aux  onctions  belladonées;  le  malade  peut  va* 
quer  à  ses  occupations  pendant  une  dizaine 
'  de  jours.  Mais,  à  ce  moment,  nouvelle  réten- 
tion d'urine  traitée  par  Içs  mêmes  moyens.  Le 
médecin  du  sieur  P.,  pendant  quinze  jours, 
)ui  passe  (eus  les  jours  des  bougies  en  gomme, 
de  façon  qu'au  bout  de  cette  période  le  malade 
urine. assez  librement;  mais,  ayant  cessé  l'u- 
sage des  bougies^  le  canal  perd  peu  à  peu  sa 
perméabilité;  les  douleurs  péniennes  et  re<ï- 
'tales  reparaissent,  et  le  sieur  P.  se  décide  à 
vetiir  nous  coDsultèr. 

'"  L^  12  juin  1869,  nous  constatons  Tintégrîté 
absoli^e  de  la  vessie  et  des*  régions  spongieuses 
et  métnbrànèuseff  dé  Turètre,  mais  la  tonde 


est  arrêtée  par  une  saillie  de  la  prostale  qui 
rend  le  cathétérisme  très-difficile. 

Par  le  toucher  rectal,  nous  trouvons,  en 
effet,  une  prostate  très- volumineuse  augmen- 
tée de  volume  également  dans  tous  ses  dia- 
mètres, à  consistance  presque  normale  et  dou- 
loureuse à  la  pression.  Le  malade  se  plaint^ 
surtout  la  nuit,  d'envies  fréquentes  d'uriner 
que  le  matin  il  est  souvent  impossible  de  sa- 
tisfaire; il  est  très-constipé,  et  tout  travail  loi 
est  impossible. 

Dix-huit  applications  (en  six  semaines)  des 
courants  continus  constants  suffisent  pour 
amener  un  soulagement  tel  que  le  sieur  P.» 
qui  peut  difficilement  prendre,  sur  ses  heures 
de  travail,  le  temps  nécessaire  pour  venir  au 
dispensaire,  nous  demande  l'autorisation  de 
cesser  le  traitement.  La  prostate  a  diminué 
d'une  façon  notable,  la  miction  s'opère  faci- 
lement, les  garde-robes  sont  normales,  et 
enfin  le  passage  de  la  sonde  se  fait  facilement, 
sans  que  nous  trouvions  trace  de  la  saUlie 
prostatique  observée  au  début  du  traitement* 

Obs.  111.  —  Clément,  32  ans,  cordonnier,  a 
eu  trois  blennorrhagies,  la  dernière  il  y  a  deux 
ans.  Elles  ont  été  mal  soignées.  Goutte  mili- 
taire habituelle.  Pas  de  syphilis. 

Depuis  six  mois,  ce  malade,  que  Texercice 
de  son  métier  force  àrester  plusieurs  heures 
assis,  éprouve  des  pesanteurs  et  des  élance- 
ments dans  le  rectum. 

Le  c^nal  de  l'urètre  est  douloureux  dans 
toute  son  étendue,  surtout  au  niveau  de  la 
fosse  naviculaire  et  dans  les  régions  profondes. 
Depuis  trois  mois,  il  urine  moins  facilement , 
la^nuit  et  le  matin  surtout. 

Il  est  souvent  forcé,  quelle  que  soit  l'envie 
qu'il  épronve  d'uriner^  de  solliciter  sa  vessie 
pendant  deux  à  trois  minutes  pour  que  la  ipic- 
tion  s'opère.  Il  redoute  de  se  livrer  au  coït, 
car  l'éjaculation  est  trè»-douloureuse  et  suivie, 
le  lendemain,  d'une  gêne  plus  grande  dans  le 
cours  des  urines.  Constipation  opiniâtre,  selles 
pénibles  suivies  d'un  suintement  que  le  mi- 
croscope nous  révèle  n'être  que  du  fluide 
prostatique.  Urines  normales. 

Le  canal  de  l'urètre  est  libre  jusqu'à  la  r6» 
gion  prostatique,  où  une  exploration  attentive 
nous  permet  de  constater  une  saillie  considé-» 
rable  qui  rend  le  cathétérisme,  pratiqué  avee 
la  sonde  à  courbure  ordinaire,  difficile  et  doa« 
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looieox.  La  sonde  prostatique  est  déviée  à 
droite  à  oe  ni?eao,  ce  qui  indique  une  hy- 
pertrophie du  lobe  gauche  de  la  prostate. 

Par  le  toucher  rectal,  nous  constatons  que 
b  prostate  est  volumineuse,  assez  dure,  et 
fae  le  lobe  gauche  est,  en  effet,  plus  voiumi- 
BHix  que  le  droit. 

Le  10  septembre^  nous  appliquons  pour  la 
première  fois  les  courants  continus.  Au  bout 
de  dnq  applications,  tous  les  symptOmes  dou- 
looreux  cessent,  et  les  urines  commencent  à 
couler  plus  lacilement.  Eofin,  vingt  applica- 
tions suffisent  pour  faire  cesser  tous  les  acci- 
dents et  pout  permettre  au  malade  de  repren- 
dre son  travail.  Le  sieur  Clément  a  néanmoins 
la  sagesse  de  Tenir  toutes  les  semaines  se  faire 
liiire  une  application.  Chose  singulière,  par  le 
loucher  rectal  nous  ne  trouvons  point  que  la 
prostate  ait  diminué  d*une  façon  appréciable. 

Obs.  IV.  —  D*****,  49  aos,  artiste  pelotre. 
Ce  malade  a  abusé  de  la  vie;  il  a  contracté,  à 
Page  de  18  ans,  ua  chancre  qui  n'a  pas  été 
suivi  d'aeddents,  et  une  blennorrhagie  ayant 
laiBié  à  sa  suite  un  écoulement  qui,  sujet  à 
des  recrudescences  à  chaque  écart  de  régime, 
persiste  encore  à  Theure  qu*il  est. 

Le  sieur  D.  a  été  opéré,  il  y  a  deux  ans, 
dîme  hernie  étranglée  ;  depuis  cette  opéra- 
liofi,  le  malade  est  forcé  de  se  sonder  tous 
les  jours,  sMl  ne  veut  être  repris  de  rétention 
dWine,  accident  qui  lui  est  survenu  après 
ropératiOD. 

Les  urines  sont  purulentes,  où  du  moins 
nous  y  constatons  la  présence  de  nombreux 
leococythes* 

Elles  reofermeot  même  quelquefois  des 
glaires  qui  viennent  obstruer  les  yeux  de  la 
sonde. 

Ifais^  si  le  malade  vient  nous  consulter,  c'est 
surtout  par  un  feu  (sic)  qui  de  temps  en  temps, 
tous  les  deux  ou  trois  jours,  le  fait  souffrir 
beaucoup. 

C'est  une  sensation  de  brûlure,  au  méat, 
survenant  brusquement,  sans  causes  appré- 
ciables^ et  irradiant  au  périnée.  Alors,  nous 
dit  le  sieur  D.,  je  suis  forcé  de  courir  prendre 
un  bain  prolongé  qui,  d*habitnde,  sufGl  à  cal- 
mer cette  douleur,  laquelle,  sans  cela,  devien- 
drait intolérable.  Le  malade  peut  prédire,  lors- 
qu*il  s*aperçoit  d^uue  plus  grande  difficulté  à 
uriner,  que  le  lendemain  son  feu  le  reprendra. 


Il  est  intéressant  de  noter  id  que  cette  dou- 
leur, que  presque  tous  les  malades  accusent 
lors  de  l'émission  des  urines,  se  reproduisait 
ici  au  moment  le  plus  inattendu,  lors  même 
que  le  sieur  D.  travaillait 

La  vessie  est  saine,  les  parois  du  canal  sont 
épaissies,  dures,  sans  souplesse,  le  calhété» 
risme  est  pratiqué  sans  provoquer  de  douleurs 
et  sans  grandes  difficultés  ;  ces  difficultés  tien- 
nent, en  tout  cas,  au  manque  de  souplesse 
des  parois  de  Turètre  qui,  chez  le  sujet  de 
cette  observation,  donnent  à  la  mahidePopé- 
rateur  une  seosation  toute  particulière;  il 
semble,  en  effet,  que  Ton  fait  parcourir  à  Fin- 
strument  un  tube  de  cuir. 

Par  le  toucher  rectal,  nous  constatons  que 
la  prostate  est  volumineuse,  à  consistance 
normale;  les  deux  lobes  latéraux  sont  hyper- 
trophiés également. 

Le  15  septembre,  nous  commençons  à  em- 
ployer Télectricité. 

Aujourd'hui,  20  novembre,  par  vingt  ap- 
plications, nous  sommes  arrivés  au  résultat 
suivant. 

Depuis  six  semaines,  le  malade  ne  s^est  pas 
sondé  ;  il  urine  librement  et  n'a  pas  ressenti 
une  seule  crise  de  son  feu  depuis  cette  époque. 
La  prostate  a  diminué  sensiblement,  les  urines 
sont  claires,  et  le  microscope  ne  nous  permet 
plus  d*y  trouver  de  leucocythes.  L'état  général 
s'améliore  de  jour  en  jour.  Nous  ne  faisons 
plus,  depuis  le  15  courant,  qu'une  application 
par  semaine. 

Jules  Ghéron, 

docteur  en  médedoe  et  docteur  es  sdencei, 

et  MOREAU-WOLF, 

docteur  en  médecine,  profiesaeur  particulier  de 
pathologie  des  Toles  urinaires. 

{La  suUe  au  prochain  numéro,) 


BOKOBCUIE  OPéRATOIRE. 


m.  Temetie  à  mon  «rtlealéft. 

M.  le  docteur  Bédard  met  sont  les  yeux 
des  membres  de  l'Académie  de  médecine 
utie  tenette  à  mors  ariieulésy  fabriquée  par 
MM.  Robert  et  Gollin,  sur  les  indications  de 
M.  le  docteur  Amusât  fils,  destinée  à  faciliter 
l'extraction  des  calculs  vésicaux. 
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Cet  tnitrnmeDt  «e  compoie  de  deax  bran- 
tdiea  T  et  T  articDiéea  en  B,  munies  d'une 
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crémaîllëra  C,  à  cliquet  D,  deatinée  k  maio- 
teDif'ce«''f)FatiAe«'hu  degré  de  rapproche-' 
ment  vonla.  Jas  mors  M  sont  articulés  en  &, 
de  manière  à  pouvoir  être  placés  saivaot  f'aje 
dei  branche*  de  l'iDstrument,  ou  perpendicu- 
lairement &  cet  axe.  Sur  la  branche  T  se 
troUTG  Qié  un  barillet,  dans  lequel  s'engage 
"on  pignon,  à  l'aide  duquel  on  peut  imprlmei- 
un  mouvemeat  de  va  et  vient  à  la  lige  K,  ar- 


ticulée en  B,  avec  deux  autres  liges  à  coulisses 
F  et  r,  articulées  en  Q,  avec  les  mors  de  la 
pince,  mouvement  qui  détermine  la  direction 
que  l'on  vent  dwiner  an  mors  de  nnstru- 
ment. 

Cette  lenette  *e  manœuvre  de  la  manière 
suivante  :  les  mors  de  la  pince  étant  placés 
suivant  l'axe  des  branches,  on  l'Introduit  dans 
la  vessie  conune  une  teuette  droite  Ordinaire, 
puis,  au  mo^en  du  pignon,  on'imprime  à  la 
crémaillère  K  un  mouvement  en  ayant,  qai 
place  tes  mors  perpendiculairement  à  Taxe 
des  branches.  On  Misit  alors  la  pierre,  comme 
avec  une  lenette  oeurbe,  en  GherAsnt  à  placer 
le  grand  axe  des  mors  dans  la  direction  du 
grandaxe  du  calcul,  et  on  le  fixe  solidement. 
On  imprime  ensuite  aux  mors  de  la  lenette  un 
mouvement  qui  les  ramène  ainsi  que  le  eakul 
dans  la  direction  des  branches  de  l'initru- 
metlt,  et  on  en  fait  l'extraction.  Cette  lenette 
a  pour  but  de  faire  parcourir  le  trajet  péri- 
néal  par  te  calcul  en  présentant  set  pins  pe- 
tits diamètres. 


PBYSIOLOGU 


Le  rétullal  inévitable  de  la  mort  des  élrea 
or^nisés  et  doués  delà  vie  est  de  les  faire 
tomber  sous  l'empire  des  lois  chimiques  et 
physiques  qui  régissent  la  matière.  En  consé- 
quence, dès  que  le  principe  de  la  vie  e^l  éteint 
dans  un  corps  vivant,  les  éléments  de  ce  corps 
se  séparent  l'un  de  l'autre  pour  entrer  daas 
de  nouvelles  combinaisons.  Le  phénomène,  oa 
mieux  l'ensemble  des  phénomènes  qui  con- 
courent à  ce  résultat,  aTeçule  nom  de  pu- 
IréfiCliOQ,  ou  fermentation  putride.  L'ordre 
de  succession  des  diverses  combinaisous  nou- 
velles qui  dispersent  et  séparent  les  éléments 
d'un  corps  varie  à  llaDDi,  selon  l'espèce  à 
laquelle  II  appartient,  selon  aussi  quelques 
circonstances  extérieures  d'electriciW,  de  tem- 
pérature, d'humidité,  et  selon  que  le  corps  est 
ou  n'est  pas  â  l'abri  du  contact  de  l'atmos- 
phère. Cependant  il  cet  en  ces  phénomènes 
variables  uu  fait  général  qui  embrasse  toutes 
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les  Tariélés  de  la  putréfaction.  Ce  fait  congiste 
eo  ce  que  toute  pulréfactlOQ  est  soumise  à 
deux  pliases  distinctes»  qui  se  présentent 
constamment  aux  regards  de  Tobservateur.  Ces 
deux  phases  sont  l'acescence  ou  la  formation 
de  l'acide  acétique^  et  la  putréfaclion  propre- 
nent  dite.  Je  vais  présenter  les  caractères  de 
la  première  de  ces  deux  phases. 

Aussitôt  la  vie  éteinte,  la  sérosité  qui  rem- 
plit les  aréoles  du  tissu  cellulaire  et  les  pores 
mt  interstices  du  cadavre  subit  une  fermen- 
talioD  plus  ou  moins  rapide^  dont  le  résultat 
jdtùae  est  la  formation  diacide  acétique.  Ge 
phénomène  ctdmique  commence  aussitôt  après 
le  déeès,  pour  se  confondre  ensuite  avec  la 
potréfactton,  qu'il  précède  et  qu*il  accompa» 
gne.  Des  expériences  multipliées  m^ont  dé- 
montré la  réalité  du  fait  que  j^avance.  Voici 
comment  je  les  ai  citées  et  fais  répéter  encore 
chaque  joun  Je  coupe  un  petit  morceau  de 
tissa  cellulaire  et  de  chair  musculaire  sur 
une  pièce  de  Tiande  de  boucherie^  ou  sur  un 
cadavre  humain.  Je  renferme  ce  petit  mor- 
ceau dans  un  flacon  de  verre,  avec  quelques 
grammes  d^eau  pure,  et  je  ferme  ce  flacon,  le 
mettant  en  un  coin  du  foyer  allumé^  pendant 
lîogt-qoatre  ou  quarante-huit  heures.  Dans 
foelques  incisions  faites  à  ce  morceau  de 
chair,  j*ai  placé  de  petits  fragments  de  papier 
Mes  de  tournesoL  Ces  fragments  ont  con- 
aervé  leur  couleur  pendant  six  à  huit  heures, 
depvis  ce  moment  jusqu^à  la  quarante-hui- 
tième heure,  la  couleur  du  papier  devient  de 
|du8  en  plus  rouge.  G*est  la  marque  certaine 
le  la  présence  de  Tacide  acétique  dans  le 
norceau  de  chair. 

Il  7  a  dans  ce  phénomène  une  solution  pré- 
dense  du  problème  qui  consiste  à  constater 
k  réalité  de  la  mort.  Aussi  en  ai-je  tiré  parti 
dans  ce  sens,  de  la  manière  suivante. 

itaot  donné  le  cadavre  d^une  personne  sup- 
posée Dsorte^  on  le  couche  sur  le  dos,  dans  un 
appartement  fortement  chauffé  et  même  où  la 
température  soit  de  20°  à  30<>.  Je  fais  une  in- 
eîiton  de  1  à  2  centûnètres  de  long,  et  de  1 
eeotimètre  de  profondeur  sur  la  face  supé- 
rieure (antérieure  si  le  corps  était  debput)  du; 
enps,  et  je  réitère  cette  incision  en  divers 
endroits  du  tronc  et  des  membres.  Tessuie  le 
sang  et  la  sérosité  qui  en  sortent.  Quand  ce 
nuDtement  est  arrêté,  je  place  en  chaque  in* 
cbion  un  petit  morceau  du  pat>ier  de  tourne- 


sol ,  et  j'attends  le  résultat.  Si  le  sujet  vit  en- 
core, ces  petits  rectangles  de  papier  conser- 
veront leur  couleur  normale,  le  bleu,  ce  qui 
marque  la  neutralité  des  liquides  du  corps.  Or 
la  chimie  nous  apprend  que  la  sueur,  le  lait 
et  Turine  sont  les  seuls  liquides  du  corps  de 
de  rhomme  qui  rougissent  le  papier  réactit 
A  mesure  que  s'éloigne  le  moment  de  la  mort» 
les  petits  papiers  rougissent  de  plus  en  plus; 
six  ou  huit  heures  après  la  mort,  cette  cou- 
leur rouge  est  très-apparente,  et  elle  atteint 
son  maximum  de  vingt-<fuatre  à  trente-six 
heures  après  le  décès.  Passé  ce  terme,  ils  re- 
viennent au  bleu  et  verdissent,  parce  que  les 
produits  ammoniacaux  de  la  putréfaction  com- 
mencent à  se  produire,  ce  qui  marque  la  se- 
conde phase  de  la  décomposition  putride. 
Ainsi,  le  changement  de  couleur  du  bleu  au 
rouge  des  papiers  annonce  Paeescence  des 
humeurs  du  cadavre,  et  par  conséquent  prouve 
d'une  manière  irréfragable  que  la  mort  est 
réelle. 

Avant  d'exposer  la  suite  des  expériences 
que  j'ai  faites,  je  dois  répondre  à  une  objec- 
tion qui  pourra  m'élre  faite.  L'on  pourra  dire: 
«  Est-il  possible  que  Fadde  acétique  se  mani- 
feste dans  les  tissus  d'un  cadavre,  vingt-quatre 
ou  quarante-huit  heures  après samort,  tandis 
que  la  putréfaclion  ne  fee  montre,  en  hiver, 
dans  les  cadavres,  que  dix  ou  quinze  jours 
après  le  décès?  »  A  cela  je  réponds  :  «  La  dé- 
composition d'un  corps  marche  de  l'extérieur 
à  l'intérieur,  et  surtout  commence  par  le» 
surfaces  en  contact  avec  l'atmosphère.  De  là 
vient  que,  dans  les  àrtiphithéàlres,  la  putré- 
faction se  montre  d'abord  aux  parties  exposées 
à  Tair  et  humides,  ciomme  Tatius,  les  parties 
sexuelles,  la  bouche,  les  yeux,  etCi  En  outre, 
elle  a  lieu  d'abord  dans  les  solutionè^  de  con- 
tinuité, plaies  ou  ulcères  delà  surface,  et  dans 
les  parties  retranchées  du  corps  pour  les  be- 
soins de  la  dissection.  Cest  pour  cela  qu'Ole 
se  montre,  dès  après  la  mort,  dans  les  inci- 
sions faites  au  cadavre.  »  Ainsi,  la  première 
phase  de  la  putréfaction,  la  présence  de  l'acide 
acétique  et  carbonique  dans  les  humeurs  d'un 
e^dist^ve»'  sç-maiifes^te  surtout  si  l'on  chauffe 
ratmosphère  ambiante  dès  les  premières 
heures  qui  suivent  la  mort.  Ge  phénomène, 
qui  précède  de  ^8  ^  wof os  loin  la  putré- 
faction proprement  dite,  à' <ieu  bien  longtemps 
avant  le  moment  où  le  corps  prend  Todeur,  la 
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couleur  et  la  comUtance  de  la  décomposition 
putride.  Eu  uu  mot^  le  cadavre  tourne  à  Taî- 
gre  dès  que  la  vie  Ta  quitté. 

Il  n'importe  pas  seulement  de  donner  un 
^ne  certain  de  la  mort  réelle^  comme  Test 
le  changement  de  couleur  du  papier  de  tour- 
nesol; il  faut  encore,  en  appelant  Tattention 
des  médecins  sur  certaios  autres  signes  moins 
décisif  j,  agrandir  le  cbamp  des  observations 
ultérieures^  lorsque  Tauteur  de  ce  mémoire 
n^existera  plus. 

Voici  les  signes  de  la  mort  réelle^  tels  que 
me  les  ont  suggérés  de  nombreuses  expé- 
riences: 

V  Si  Ton  mouille  d*eau  une  région  de  la 
surface  d*un  cadavre  et  si  on  la  frotte  de  ni- 
trate d'argent,  au  bout  !  de  quelques  heures 
Fendroit  frotté,  sera  d'une  couleur  d'ardoise 
ou  de  bronze  très-foncée,  si  le  sujet  vit,  et, 
s'M  est  mon,  cet  endroit  sera  de  couleur  nor- 
male ou  à  peine  coloré  ; 

t^  Les  sangsues  ne  prennent  pas  sur  un  ca- 
davre; 

3^  Si  Ton  incise  les  parties  pftles  de  la 
peau,  il  n'en  sort  rjen,  ou  seulement  de  la  ^ 
rosité.  Si  l'on  incise  les  parties  déclives  et  li- 
vides, l»*unes  ou  rouges,  il  en  sort  du  sang  et 
de  la  sérosité.  Voilà  ce  qui  a  lieu  sur  le  ca- 
davre frappé  de  mort  Sur  l'homme  vivant, 
du  sang  sort  de  tonte  incision. 

4t^  Si  par  deux  points  opposés  du  grand 
diamètre  d'un  cadavre,  on  le  suspend  en  équi- 
libre dans  une  cuve  d'eau,  ou  baignoire,  la 
fiLcehors  de  Teau,  on  constatera  deux  pointssur 
chaque  ligne  payant  par  le  centre  de  gravité, 
qui  amèneront  l'équilibre  stable.  Si  on  examine 
le  corps  vingt-quatre  heures  après,  le  cen- 
tre de  gravité  aura  changé  par  le  déplacement 
du  sang  et  des  humeurs,  dont  la  distribution 
change  après  la  mort.  Alors  le  premier  équi- 
libre aura  cessé  d^avoir  lieu,  et  le  corps  sus- 
pendu en  équilibre  aura  changé  de  position. 


Ô'^Si  Ton  introduit  dans  Testomac  d*un  ma* 
lade  une  solution  de  sel  ferrique  ou  d*un  au- 
tre corps,  et  qu'on  examine  les  urines  quel- 
ques heures  après,  en  traitant  les  urines  par 
la  teinture  de  noix  de  galle,  ou  par  un  réactif 
approprié,  on  constatera  en  elles  la  présence 
du  fer  ou  de  l'autre  corps,  et  ce  sera  une 
preuve  d'absorption  et  de  vie  : 

6<>  Si,  enfin,  on  frictionne  les  paupières 
avec  de  l'extrait  de  belladone,  la  pupille  smi 
dilatée  s'il  y  a  un  reste  de  vie,  et  ne  le  sera 
pas  s'il  y  a  mort  réelle. 

7<>  Après  la  mort  le  refroidissement  du  corps 
est  complet  au  bout  de  vingt  à  trente  heures. 
Or,  après  ce  laps  de  temps,  si  l'on  enfonce  la 
boule  d'un  thermomètre  dans  le  rectum,  à  une 
profondeur  de  0-1,  à  0-  15,  ce  thermomè- 
tre in.diquera  la  température  ambiante,  s'il  y 
a  mort,  et,  s'il  y  a  un  reste  de  vie,  il  indi- 
quera une  température  supérieure.  Or,  une 
remarque  à  faire,  c'est  que  le  passage  de  la 
cavité  du  bassin  ou  de  l'abdomen  à  la  tempé- 
rature ambiante  est  un  signe  certain  de  mort. 
£n  effet,  la  science  physiologique  et  la  patho- 
logie apprennent  que  le  refroidissement  com- 
plet des  régions  profondes  du  corps  est  in- 
compatible avec  la.vie.  Il  est  d'ailleurs  presque 
certain  que,  dans  les  cas  de  mort  apparente  les 
plus  accentués,  la  chaleur  animale  n'a  pu  être 
entièrement  éteinte  dans  ces  régions,  tant 
qu'il  y  a  eu  un  peu  de  vie. 

Refroidissement  complet  et  vie,  sont  deux 
idées  incompatibles. 

Tels  sont  les  signes,  moins  probants  que  ce- 
lui du  papier  de  tournesol,  quand  on  les  con- 
sidère isolément  ;  mais,  employés  simultané- 
ment et  surtout  concurremment  avec  les  si- 
gnes ordinaires  de  la  mort,  ils  peuvent  con- 
courir à  l'établir  d'une  manière  certaine  et  Ir- 
réfutable. 
Grand-Fougeray  (llle-et-Vilaine)  le  12  jan- 
I  vierl870.  Delagrâe,  d.  v.  p> 
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0pér*tloa  de  liende  TfêràmêmMm,  par  le 

docteur SrifiGBLE,  de Ravensbourg.  {frUrtem- 
berg.  medicin.  Correspandenz'Blattf  1869^, 


no  33.)  —  Un  homme  âgé  de  vingt-trois  ans, 
qui  avait  servi  pendant  trois  ans  dans  l'artil^ 
lerie  k  cheval  et  était  depuis  qua-tre  mois  à  là 
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maison,  fat  pris,  le  soir  du  12  mars  1868, 
après  qu'il  eût  été  occupé  presque  tout  le  jour 
à  ses  cultures  de  houblon,  de  tranchées  et  de 
violentes  coliques^  qui  continuèrent  pendant 
loatela  nuit  Jusqu'au  lendemain  matin  qu'eut 
liea  une  selle  abondante.  Malgré  cela  les  dou- 
leors  abdominales  augmentèrent;  il  se  pro- 
duisit surtout  un  fort  sentiment  de  brûlure 
àa  côté  droit  de  Thypogastre,  et  un  chirur- 
gîen  appelé  trouva  une  hernie  de  la  région  du 
périoée,  dont  il  amena  la  réduction  sauf  une 
petite  anse.  Après  trois  heures  d'interruptioD^ 
les  douleurs  se  reproduisirent  plus  violentes, 
des  Tomissements  survinrent,  et  le  patient 
gémissait  affreusement.  Lors  de  la  visite,  le 
matin  du  l/i,  l'auteur  le  trouva  se  tordant  de 
dooleor  dans  son  lit^  où  il  se  jetait,  dans  sa 
doolenr»  de  côté  et  d'autre,  se  plaignant  d'un 
lîolent  sentiment  de   brûlure  dans  Thypo* 
gaslre  droit.  Au  périnée  se  montrait  une  tu- 
meur  molie,  non   particulièrement  doulou- 
reuse, arrondie  et  oblongue,  qui  s'étendait  de 
la  radne  du  pénis  à  l'anus  et  avait  3  centi- 
mètres en  hauteur  et  en  largeur.  Sous  l'in- 
floence  du  chloroforme,  il  ne  put  parvenir  à 
réduire  qu'incomplètement  cette  hernie.  Il 
dut  doDC  se  résoudre  à  pratiquer  la  her- 
aSotomie^  et,  après  avoir  fait  prendre  à  son 
malade  la  position  de  l'opération  de  la  taille^ 
fl  fil  à  8  millimètres  à  gauche  du  raphé  une 
ÎDCisloD  qui  s'étendait  de  la  racine  du  pénis  à 
Tamia;  après  avoir  divisé  avec  précaution  la 
peao,  une  couche  de  tissu  cellulaire  garni  de 
gnisBe  et  le  fascia  superfioiallSy  il  tenta  de 
pénétrer  avec  le  doigt  en  arrière  vers  le  point 
où  le  ligament  supérieur  et  le  moyen  du  pé- 
rinée se  réunissent  au*devant  de  l'anus,  sans 
PaUeiodre  complètement,  afin  d'arriver  à  l'in- 
trodoire  entre  la  prostate  et  le  rectum,  point 
par  lequel  les  hernies  périnéales  font  généra- 
lement imiption.  Il  arriva  ainsi  sur  l'intestin 
qui  était  fortement  tendu  et  étranglé,  et  par- 
viol,  en  faisant  de  son  doigt  une  tarière  dans 
In  tissas  ambiants»  à  réduire  l'intestin  hernie 
n  quelques  minutes.  Laissant  alors  son  doigt 
ai  gnite  d^obturalenr,  il  fit  élever  le  siège  de 
telle  sorte  que  l'abdomen  occupât  une  posi- 
tion plas  déclive,  de  peur  que  la  hernie  ne  se 
RfirodaJstL  La  donlenr  cessa  à  l'instant  ;  dix 
ttinoles  plos  tard  survinrent  cinq  selles,  et  le 
malade  se  trouva  tout  à  fait  bien.  Après  qu'il 
eût  été  tenu  deux  jours  avec  le  siège  relevé. 


on  lui  plaça  un  bandage  en  T,  avec  lequel  on 
lui  permit  de  prendre  la  position  ordinaire 
dans  son  lit.  Au  bout  de  dix  jours,  il  put  se 
lever  avec  son  bandage  en  T,  qu'il  quitta  au 
bout  de  trois  semaines.  La  plaie,  réunie  par 
quatre  sutures',  était  déjà  guérie  au  bout  de 
six  jours.  Bien  qu'il  eût  repris  depuis  long- 
temps des  travaux  fatigants,  il  n'y  avait  pas 
eu  de  récidive  de  la  hernie  quand  l'auteur  en- 
voya son  rapport  annuel  officiel. 


Da  traitement  loeal  d«  crovp  par 
l'acide  lactique,  par  Adolphe  W£BER,  de 

Vienne.  —  Nous  venons  de  lire  dans  le  ilfe- 
dical  Times  du  22  janvier  dernier  Tarticle 
suivant  qui  nous  paraît  digne  d'être  reproduit  : 

On  sait  que  l'acide  lactique  dissout  les  exsu- 
dations fîbrineuses  ;  cette  propriété  a  engagé 
M.  A.  Weber  à  employer  l'acide  dans  le  croup. 
Au  début  de  ses  expériences,  il  n'a  eu  recours 
à  l'acide  lactique  qu'après  des  opérations  de 
trachéotomie,  en  partie  dans  le  but  de  tenir 
la  canule  parfaitement  propre,  en  partie  dans 
l'espoir  que  l'acide  lactique  pourrait  agir  sur 
les  membranes  qui  s'étendent  vers  les  bron- 
ches. Les  résultats  furent  si  favorables  sous 
ces  deux  rapports  que  Weber  se  décida  à 
l'employer  avant  l'opération  dans  des  cas  gra- 
ves de  croup.  Depuis  lors,  il  n'a  plus  eu  l'oc- 
casion de  pratiquer  une  seule  fois  la  trachéo- 
tdmie  et  il  n'a  pas,  prétend-il,  perdu  un  seul 
enfant  atteint  du  croup.  Dans  quelques  cas 
très-sévères,  où  l'inspiration  et  l'expiration 
étaient  fort  difficiles  et  où  il  existait  dans  la 
trachée  une  abondante  exsudation  fibrinease 
C(&véiée  par  l'état  de  l'arrière-gorge,  la  gène  de 
la  respiration  fut  complètement  enlevée  après 
sept  à  dix  heures  de  l'emploi  du  remède  ; 
deux  ou  trois  jours  plus  tard,  il  ne  restait  au- 
cune trace  de  l'alTection  locale. 

Pendant  le  traitement^  on  n*observa  point, 
comme  cela  est  généralement  le  cas,  de  (cra- 
chats membraneux  et  visqueux  :  mais  peu  à 
peu  l'inspiration  et  l'expiration  particulières 
au  croup  disparurent;  la  voix,  auparavant 
tout  à  fût  supprimée,  commença  à  se  mon- 
trer, tout  en  restant  enrouée;  enfin  la  maladie 
finit  par  prendre  le  caractère  d'une  affection 
catarrhale. 

Le  traitement  consiste  dans  TappUcation 
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locale  du  remède  aax  voies  aériennes  au 
moyen  de  l'inhalation.  On  prépare  un  mé- 
lange de  15  à  20  gouttes  d'acide  lactique 
pour  16  grammes  d*eau^  et  rinhalation^  à  Taide 
de  cette  solution,  est  répétée  toutes  les  demi- 
heures,  puis,  toutes  les  heures  ou  toutes  les 
deux  heures;  lorsque  la  respiration  s'amé- 
liore^ on  emploie  alors  une  solution  plus  fai- 
ble :  10  à  15  gouttes  d'acide  pour  IG  gram- 
mes d'eau;  on  cesse  Tinhalation  aussitôt  que 
la  dyspnée  disparaît^  et  on  administre  au  ma- 
lade du  thé  de  camomille  pour ^  faciliter  Pex- 
pectoration.  Lorsqu'on  fait  usage  de  Tinhala- 
tion,  il  faut  avoir  soin  d*emp6cher  la  vapeur 
d'agir  sur  les  yeux  ou  la  face.  A.  Weber  a, 
en  outre^  donné  à  l'intérieur  le  carbonate  de 
soude  toutes  les  demi-heures  ou  toutes  les 
heures;  11  pense  que  ce  médicament  exerce 
une  influence  favorable  snr  Pexsudation.  (Tra- 
duit de  l'anglais  par  le  docteur  Oscar  An- 

filAUX). 


Moyen  tl'éTlter  le  mal  dit  des  vers 
à  soie  ou  du  chaadron,  par  M.  Joseph 
Novi.  {L'Industria  serica.)  —  Les  ouvriers 
ooeupés  dans  les  magnaneries  ont  aux  mains 
une  maladie  spéciale  très-douloureuse,  qui  se 
manifeste  par  des  vésicules  et  des  pustules^  et 
qui  est  différente  de  l'érysipèle  qui  se  mani- 
feste, à  des  degrés  divers,  sur  les  mains  de 
presque  tous  ceux  qui  ont  travaillé  pendant 
un  certain  temps  aux  petits  bassins.  D'abor'd 
la  main  qui  en  est  atteinte  est  fatiguée  et  très- 
douloureuse,  puis  elle  paraît  rouge  et  tumé- 
fiée, et  les  véfiicute?  initiales  se  transforment 
bkntôl  en  pustnies,  qui  se  multiplient  et  s'é- 
tendent à  Tavant-bras;  le  spasme  devient  alors 
intolérable,  et  rend  impossible  les  mouve- 
ments de  la  main.  Après  quinze  à  dix-huit 
jours  de  souffrance^  le  mal  cessée  après  la 
rupture  des  pustules  et  la  cicatrisation  des  ul- 
cères. II  est  rare  que  Taffection  se  reproduise, 
et,'quand  cela  a  lieu,  ene>  un  cours  très-bé- 
liin.  Oq  a  couseillé  contre  cette  maladie  spé- 
ciale Fusège  de  bains  de  camomille  ou  de 
quitie,  avec  adjonction  de  camphre;  la  cauié- 
risalion  des  ulcères  avec  le  nitrate  d'argent, 
et  âan»  la  dernière  période  des  lavages  avec 
une  solution  de  tannin,  ou  avec  dé  l'èau  dé 
roses  additionnée  de  perchlorure  de  fer,  pour 
combattre  la  tendance  au  phagédénisme,  que 


revêtent  les  ulcères  causés  par  des  prin- 
cipes virulents  (la  Sericieoltura ^  1"  année, 
p.  l/i2).  L'auteur  pense  qu'il  vaudrait  mieux' 
en  éviter  la  production  par  une  hygiène;  ap- 
propriée, qui  lui  a  réussi  à  Naples  et  à  Portid, 
pendant  les  années  18^6 ,  18&7  et  18/^8,  au- 
près des  ouvriers  employés  à  dévider  les  co- 
cons, et  qui  consiste  simplement  à  les  astrein- 
dre à  se  laver  les  mains  dans  de  l'eau  aroma- 
tisée avec  de  la  teinture  alcoolisée  de  benjoin^ 
ou  dans  une  décoction  de  chêne  acidnlée  avec 
du  vinaigre  commun  ou  de  l'acide  sulfurique, 
opération  pratiquée  à  midi,  lors  delà  aospen- 
sion  des  travaux,  et  le  soir. 


Vraliement  de  la  innienr  lacrynaale 
par  la  dettrnction  du  sac,  par  le  docteur 
Porte,  interne  à  Thôpilal  canlODal  de  Genève. 
(Bulletin  de  la  Soc.  méd.  de  la  Suisse  ro^ 
mande^  1869,  &<"  8.)  —  L'auteur  rapporte 
trois  cas  qu'il  a  observés  dans  le  service  chi- 
rurgical du  docteur  Plachaud,  et  une  obser- 
vation que  ce  dernier  lui  a  communiquée  de 
sa  clientèle  particulière.  G*est  là  un  mode  de 
traitement  gui,  pour  n'être  pas  nouveau»  n'en 
mérite  pas  moins  d'être  rappelé  de  tempa  en 
temps. 

Obs.  L  Tumeur  lacrymale  aiguë.  Incision, 
cautérisation  avec  le  chlorure  de  zinc  pendant 
six  minutes;  guérison  en  vingt-cinq  jours. 

Obs.  II.  Tumeur  lacrymale,  récidivée.  Inci- 
sion, cautérisation  pendant  quatre  minutes 
avec  un  morceau  de  zinc;  cicatrisation  rapide; 
gnénson  en  trente-sept  jours. 

Obs.  III.  Tumeurs  lacrymales,  fistules,  in- 
cision des  sacs,  première  cautérisation  avec  le 
chlorure  de  zinc,  deuxième  avec  l'acide  ni- 
trique; guérison  de  cet  enfant  scrofuleux  eu 
cent  vingt-huit  jours. 

Obs.  IT.  Enfant  de  la  clientèle  civile  du 
docteur  Piachaud.  Tumeur  lacrymale,  incision 
du  sac,  cautérisations  répétées  plusieurs  fois 
avec  Je  caustique  Filhos,  plus  tard  avec  le  in*^ 
trate' d'argent,  et  enfin  avec  l'acide  nitrique. 
Guérison  au  bout  de  huit  mois,  retardée  par 
un  séjour  à  1«  campagne,  qui  rendit  le  traite- 
meut  et  la  surveillance  de  hs  effets  plus  dif- 
ficiles. 


HÉDEGINB  ET  G^IEURCIIX  PAATIOUBS. 


f2S 


M.  Porte  recominande  de  n^appliquer  le 
eausUgne  que  le  lendemain  do  jour  où  Ton  a 
jaît  TiDcigion  curviligne  à  peu  près  parallèle 
au  l)ord  inférieur  de  Torbite,  afin  que  le  sang 
n'en  neutralise  pas  les  effets  ;  un  tampon  de 
eharpie,  ou  un  morceau  d'épongé  suffit  pour 
tenir  la  plaie  dilatée  pendant  les  vingt-quatre 
heures. 


■»^. 


IN  éVtov9iorm»  AmMM$  les  miOadâes 
awBteiMy  p^  le  docteur  Auguste  Tebaldi, 
de  Padoue  (Gaz.  med,  ittul^,  prov.  venetay 
1869,  û^  32).  —  L'auteur  pense  qu'on  a  trop 
peu  expérimenté  remploi  de  cet  agent  dans 
les  diverses  néYfoses  iqui  déterminent  des  ac- 
cès, telles  que  Thysiérie,  l'épllcpsie,  certaines 
faînes  d'aliénation  mentale,  pour  pouvoir  dire 
li,  en  répétant  cette  administration  à  chaque 
ificès,  on  n*àrriverait  paÀ  à  la  guérison  défini- 
fm  de  la  maladie.  Pour  Tépilepsie,  cela  a 
réusâ  une  fois  à  M.  LemaKre.  Dans  les  essais 
auiqnels  il  s'est  livré,  notre  confrère  de  Pa- 
doue a  varié  considérablement  le  mode  d^ad- 
BînistratioD  de  cet  agent  :  il  a  donné  6  à-  8 
gouttes  de  chloroforme  dans  un  peu  d'eau  su- 
crée, pratiqué  des  inhalations,  pratiqué"  des 
ii^ections  hypodermiques  de  6  à  8  gouttes, 
répandant  un  certain  nombre  de  gouttes  de 
chloroforme  sur  Tabdomen,  qu'il  faisait  en- 
snte  recouvrir  d'une  couverture  de  laine.  Il 
cooàot,  de  ses  expériences^  qu'on  peut  couper 
dfune  manière  durable  un  accès  d'exaltation 
oaniaoo-hystérique  par  ranesthésfe'  générale 
obtenue  au  moyen  d'inhalations  de  chloro- 
forme; que  le  chloroforme,  administré  par 
foie  hypodermique,  réui^sira  mieux  dans  ces 
localisations  de  la  douleur  qui  font  naître  des 
convulsions^  des  hallucinations,  etc.;  en  outre, 
un  tel  mode  de  médicatiob  anesthésique  pfo- 
dmt  des  effets  identiques  à  Tanesthésie  géaé- 
raie  obtenue  par  inhalation,  mais  en  propor- 
tion pins  faible;  enQn,  que  le  chloroforme  peut 
être  utile  dans  les  cas  dliallucinations  viscé- 
rales  {sic),  produities  par  l'hyperesthésie,  lors- 
qu'on Tadminislre  en  quelques  gouttes  à  Tln- 
térieur^  ou  répandu  et  maintenu  sur  la  surface 
cutanée  de  l'abdomen  ou  de  fa  poitrine,  dans 
lès  cas  d'hallucinations  provoquées  paf  l'hy- 
peresthésie  des  nerfs  cutanés. 


Ûtmûem  cliniques  «ur  la  aatmrc  et  kl 
e^erdlnatlou  des  phén^mèmiem  hift^éH?* 

««M,  par  le  docteur  Chairou.  — r  La  lo»» 
gueur  de  ce  b*avail  ne  nous  pecmettaii  pal 
de  le  reproduire  in  extenso,  nous  noua  )ft«r* 
nons  à  en  donner  lej3  oonclusions»  quî^a'q^ 
paient  sur  un  nombre  considérable  d'obrisr» 
vallons  recueillies  dans  le  service  des 
lesœnts  du  Yésinet. 

1*  Toutes  les  lois  qu'il  y  a  chez  une 
femme  ou  une  jeune  fille  compression  a«Jn^ 
flammalion  d'un  ou  de  deux  ovairei^  il  y  à 
presque  toujours  sympa(hiqu«nent  paitiysie 
du  mouvement  réflexe  de  répiglatle  el  de 
tous  les  organes  constituant  le  pharynoi* 

2«  Toutes  les  fois  que  ces  phénopèaea  se 
trouvent  réunis  chez  la  même  personne»  il  f 
a  début  d'une  affection  que  j'auteur  désigne 
sous  le  nom  de  cachexie  hystérique. 

3^  L'attaque  d'hystérie  n'est  que  la  eonsé* 
quence  de  cette  paralysie  réflexe.  L'épifl;1otte 
abaissée  sur  l'orifice  supérieur  du  larynx  ne 
peut  se  relever,  d'où  résultent  l'attaque  de 
suffocation,  les  mouvements  convulsifis  des 
membres,  les  spasmes  qui  constituent  la  crise 
hystérique. 

U^  L'asphyxie  qui  résulte  des  crises  répétées 
amène  successivement  une  perversion  de  la 
vitalité  ;  comme  conséquence,  les  perversions 
sensoriales  de  toutes  sortes  et  les  anesthésiea 
constatées  chez.presque  tous  les  hystjériques. 

*5°  Le  traitement  doit  s'adresser  directement 
aux  désordres  fonctionnels  des  ovaires  ;  il  doit 
être  avant  tout  local,  pour  amener  Kréiolur 
tion  de  i'ovarite,  cause  prioeipale^  sinon  uni- 
que, de  tous  les  aocidents. 


•*-i 


Wof  eu  hj^éiaiftsie  poux  telpnlrv  Imi 
clieTeiix  blati^a  aumo^en  do  pUtwoMiM 
de  protox>dP.  .d«  acHtivusa  onu  dç  P^^ui? 
■loin,  par  M.  Charles  Paves^,  de;  Morlapa* 
[Giornale  di  famuic.  et  di  chimica,,  ecCf^di 
Torino,  1869,  n»  8.)  —  Eu  1864,  ce^ihimirtl 
fit  d^j^  connaître  pour  cet  jusage,  daus^  le 
Giomale  del  VAssociazione  medica  itç\f 
lUma  di  Torino,  n»  /i8,  une  solufion  d'hy- 
posulfite  de  spude  dans  de  i'eaudei  roae  9  avec 
une  petite  quantité  d'acétate  de  plpmb«  Pes 
études  ultérieures  lui  ont,  démontré  qu^.  la 
plombite  de.  protoxyde  de  sodium  ou  de  por 
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tassium^  possède  à  un  haut  degré  ia  propriété 
de  colorer  ob  noir  les  cheveux  blancs,  sans 
occasionner  d'inconvénients  au  cuir  chevelu. 
Dans  ce  bat^  on  prend  :  protoxyde  faydrsité  de 
potassium  ou  de  sodium  i  partie,  oxyde  de 
plomb  (minium)  i/2^  eau  de  source i2; 
puis,  mettant  le  tout  dans  un  récipient  de  fer 
convenable,  on  le  fait  bouillir  jusqu'à  siccité, 
en  Tagitant  de  temps  en  temps  avec  une  spa- 
tule de  fer.  La  masse  saline  obtenue«d\ibe 
couleur  rougeàtre,  se  dissout  dans  12  parties 
d'eau  de  rose,  auxquelles  on  ajoute  2  parties 
de  glycérine  pure,  qu'on  mélange,  puis  on 
filtre  à  travers  un  papier.  La  liqueur  obtenue 
est  limpide,  incolore^  et  se  conserve  en  vase 
clos.  Pour  teindre  les  cheveux,  on  se  lés  hii- 
mecle  légèrement  cinq  ou  six  fois  avec  une 
éponge  fine,  le  soir  avant  de  se  coucher,  puis 
on  met  un  bonnet  de  toile  blanche.  6^agit*il 
de  cheveux  de  mort,  on  les  plongé  pendant 


quelques  jours  dans  ce  liquide  à  la  tempéra- 
ture d'environ  20  degrés. 


Fora&vlca  diverses. 

SOLUTION  POUK  LE  PANSEMENT  DU  CHANCRE.— 

LANGLEBERT. 

Tartre  de  potasse  et  de  fer.     6  grammes* 

Eau  distillée 100     — 

Faites  dissoudre. 

On  lave  le  chancre  simple  avec  cette  solution 
et  on  en  imbibe  de  la  charpie  qu^on  maintIèDt 
sur  la  plaie  chancreuse. 

|POMMADE  DE  FOlE  DE  SOUFRE. 

Sulfure  de  potassium,  •  .    0  gr.  50  à  Igram. 

Axonge 30  grammes. 

Mêlez.—  En  fi'ictions  contre  le  prurigo  pé- 
dicuiaire.  —  Bains  sulfureux. 

[Union  médicale.) 


lEATIEBE    lIia»€AKiE« 


Ii«e  Cynd^loMM.  —  Lm  CjMOfflowe  offlclsale. 


CniogloflMMa  ofMclBale.  (L.).  —  Ctno- 

6L0S8E. 

Grec*  KoW'YXflMocv,  futov,  xa^aXXoc-nov,  oicX'n- 
vtov,  «x^ftoç  (DiOSCORIDE). 

Syn.  lat.  —  Phyton  caballation  (Diosc). 

—  Scolymos,  cynogkMsa  (Brunsf.).  —  Gyno- 
glossa  vulgare  floridum  (Bist.  Luc).  —  Gy- 
noglossum  (Don.).  — -  Cynoglossum  foliis 
amplexicaulibus,  lingulatis^  mollibus,  hirsu- 
tis  (Haller).  —  Gynoglossum  majus  (Off.). 

—  Gynoglossum  majus  vulgare  (G.  Bauh.,  T.). 

—  Gynoglossum  vulgare  (Off.,  J.  B.,  Matth., 
Gam.,  Gluss.,  Lob.).  —  Lycopsis  (Lacun.).  — 
Lmgua  canis,  Ibgua  canina  (les  anciens 
Bomains). 

Syn.  franc.  —  Gynoglosse^  herbe  d^antal, 
langue  de  chien. 

Syn.  étrang.  —  Hundszunge,  Yenusfinger 
(All.). — Great  houndstongue,  houndttongue 
(ângl.).  —  Lessan  el  kalb  (Arabe).  —  Psy- 
gazyk  (Bob.).  —  Hundetunge,  hundetungue 
uldborre  (Dan.).  —  Gyno^os,  cynoglosa^  vi- 


niebla  (Esp.).  —  Hondstonge  (Flam.;.  — 
Hondstong  (Holl.)-  —  Glnoglossa,  lingua  di 
cane  (Ital.).  —  Psijerik  (Fol.).  —  Macavailo 
(Portug.).  —  Hundtonga  (Suéd.). 

Penlandrie  monogynie  (Linné).  —  Borragi- 
oées  (Juss.). 

l^lante  bisannuellCt  herbacée,  fétide,  d*an 
vert  blanchâtre. 

Racine  noirâtre. 

Tige  dressée,  de  5  à  6  déchnètres,  très-ra- 
meuse au  sommet,  couverte  de  poils  mous 
étalés. 

Feuillet  alternei^  molles,  finement  pubes- 
centes,  blanchâtres,  les  inférieures  lancéolées^ 
algues,  rétrécies  en  pétiole,  les  supérieures 
sessiles,  presque  embrassantes. 

Fleurs  hermaphrodites,  régulières,  d'un 
rouge  sale,  disposées  en  grappes  terminales. 

Calice  persistant,  monosépale,  à  6  divisions. 

Corolle  monopétale,  hypogyne,  caduque, 
en  entonnoir,  à  gorge  close  par  des  écailles 
obtuses;  limbe  à  5  divisions  obtuses. 


LÀ.  CTNOGUffiSB  ORICniALX. 

ÉtaïKines,  5  iniéréa  tat  le  tube  de  la 
«mile  BtdlRnei  avec  SM  dÎTisions,  Inclmea. 
Juthèra  bilocDlaina,  intranet. 
Otaire  qnidiilobé,  it  deoi  log»  anJonléM. 


127 

Ovale  pe&dtnl  à  l'angle  eentnl  de  II  loge. 
StyU  nalntot  eotre  la  labet  de  l'ovaiie,  k 
Il  bsM  pyramfdtie. 
Stigmate  entier. 


Fr%U  eoBpofli  de  nocnlei  déprlinés,  hé- 
PÊÊéê  d'éi^nei,  Bié»  h  la  baie  da  atjle  par 
fagift  Interne  de  leor  face  doraaie. 

Graine  ioTerae^ 

Piantule  AnUt. 


aabltat.  —  lieux  iierlle*,  Incnltea,  pier- 
reux on  laUmnenx.  Common  dans  toute  la 
France. 

Fleurit  en  mal-Julo. 

Le  genre  cjDoglOMam  lire  ton  nom  de  »&-*, 


\  ■ 
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cbieu,  et  7Xcd(T9a,  langue.  CepenidaDt  Dioscoride 
a  donné  le  nom  de  cynoglOMcm  à  une  pknte 
qui  ne  parait  appartenir  à  aucune  de  nos  cy- 
noglosses  et  qu^on  n'a  pu  déterminer  exacte- 
ment d*après  la  description  imparfaite  quMi  en 
fait.  On  voit,  par  la  synonymie  grecque  indi- 
quée en  tète  de  Tarticle,  qu'elle  portait  divers 
noms  :  ceux  de  phyton^  qui  a  diverses  significa- 
tions, entre  autres  celle  déplante^  souclie,  etc.; 
caballation,  dont  le  radical  semble  être  xa^ox- 
Xmç,  cheval;  splenion  qui  vient  de  airXViv,  rate, 
et  enfin  celui  de  muôiht^oç^  qui  signifie  carde, 
artichaut,  chardon»  et  indiquait  probablement 
dans  la  cynoglosse  une  analogie  de  forme  avec 
ces  plantes.  La  cynoglosse  de  Dioscoridela  des 
feuilles  semblables  à  celles  du  grand  plantain, 
mais  plus  étroites,  petites  et  cotonneuses  ;  elle 
est  sans  tige  et  couchée  par  terre. 

Voici  ce  que  Pline  dit  de  la  cynoglosse  :  «  On  y 
peut  mettre  aussi  la  cynoglosse,  qui  est  faite 
comme  la  langue  de  chien,  et  est  propre  à  vi- 
gneter.  On  estime  que  la  racine  de  celle  qui 
a  trois  branches  chargées  de  graines  est  bonne 
pour  les  fièvres  tierces  et  que  celle  qui  en  a 
quatre  est  bonne  pour  les  fièvres  quartes.  Il  y  a 
une  autre  herbe  qui  lui  ressemble  fort,  la- 
quelle porte  de  petits  glouterons  (boutons  hé- 
rissés). Cette  herbe  est  fort  bonne  contre  le 
venin  des  crapauds  et  des  serpents.  vMatthiole, 
dans  son  commentaire  sur  la  cynoglosse  de 
Dioscoride,  accuse  Pline  d'avoir  méconnu  la 
cynoglosse  de  cet  auteur  et  d'avoir  donné  ce 
nom  à  une  buglosse  ou  ft  une  bourrache.  La 
seconde  plante  de  Pline,  celle  à  glouterons, 
n'est  autre,  selon  Matthio]e,que  le  cynoglosson 
des  apothicaires  (rofiicinale  de  nos  jours). 
Oo  pour  Malthiole,  41  n'y  a  qu'une  cynoglosse, 
qu'il  appelle  pour  cela  q/noglossum  verum. 
C'est  la  cynoglosse  sans  tige,  sans  fleur  ni 
graine,  de  Dioscoride,  qu'il  a  souvent  vue  et 
cueillie  hors  la  porte  du  château  Saint-Ange 
en  certaines  sabloonières  qui  sont  près  des 
murailles.  Malthiole  a  donné  de  cette  cyno- 
glosse une  figure  qui  a  été  reproduite  dans 
VHistoire  des  plantes  de  Lyon  et  qu'on  n^ 
sait  vraiment  à  quelle  plante  appliquer. 

Dioscoride  ayant  comparé  sa  cynoglosse  à 
Un  plantahi>  on  a  cru  que  c'est  la  plante  que 
Dodon.  appelle  plcuuaga  média  ;  d'autres 
ont  cru  que  c'était  le  plantago  vUlo$a  ou  ses- 
silis  qui  ressemble  au  grand  plantain,  à  cela 
près  qu^il  a  les  feuilles  moindres  et  un  peu  ve- 


lues. 11  y  a,  dans  VHistoire  .yénérale  des 
ploMtes  de  Lyon^  une  autre  cynoglosse  oom^- 
mune  à  Montpellier  qui  a  les  feuilles  moUes, 
un  peu  cotonneuses»  ressemblant  à  une  langue 
de  chien,  et  plus  étroites  que  celles- du  plan- 
tain à  feuilles  étroites;  sa  tige  est  ronde,  che- 
nue et  branchue,  chargée  de  fleurs  rouges, 
semblables  à  celles  de  la  buglosse  à  feuilles 
étroites.  Sa  graine  est  petite ,  enclose  en 
de  petits  glouterons  velus  qui  s'accrochent 
aux  vêtements  des  passants.  Elle  croit  aux 
lieux  gras  comme  aux  sablonneux;  mais 
dans  ceux-ci  elle  croît  petite  et  n'a  pas  plus 
d'un  pouce  et  demi  ou  d'un  pied  de  hauteur, 
au  lieu  que,  dans  des  terraios  humides  etgra?, 
elle  pousse  bien  plus  haut.  Quant  à  la  tige  et 
aux  fleurs,  il  y  a  des  années  qu'elle  n'en  porte 
point,  principalement  quand  elle  croit  à  rom- 
bre  des  saules  ou  des  haies  ;  mais  il  y  a  aussi 
d'autres  années,  d'autres  endroits  où  elle 
porte  tige,  fleur  et  graine.  L'auteur  de  l'ar- 
ticle ne  tarit  pas  en  éloges  sur  cette  plante 
qu'il  dit  approcher  le  plus  de  la  vraie  cynoglosse. 
Fuchs  n^a  pas  eu,  comme  Malthiole,  la  préten- 
tion de  connaître  la  cynoglosse  de  Dioscoride; 
il  s^en  tient  à  la  cynoglosse  des  apothicaires; 
mais  la  figure  qu'il  donne  est  celle  d'un  ly- 
copsis.  Pena  et  Lobel  croient  que  la  cynoglosse 
de  Dioscoride  était  un  lycopsis,  plante  qui 
selon  eux  est  quelquefois,  mais  pas  toujours, 
privée  de  tige.  Ceux  qui  voudront  connaître 
l'iconographie  des  plantes  décrites  sous  le 
nom  de  cynoglosse  n^auront  qu'à  consulter 
la  traduction  française  des  Commentaires  de 
Matthiole  et  VHistoire  générale  des  plantes 
(t.  II,  édition  française  de  Lyon).  Matthiole 
donne  trois  gravures.  La  première  est  une 
cynoglosse  probablement  fantastique,  celle  de 
Dioscoride,  sans  tige.  La  seconde,  aussi  mé- 
connaissable, est  la  cynoglosse  commune  de 
Matthiole,  la  lycopside  de  Lacune;  la  (roiûème 
est  une  autre  cynoglosse  commune  en  fleur 
et  offre  l'aspect  d'une  borragioée.  VUls- 
toire  des  plantes  donne  sept  gravures.  La 
première,  intitulée  cynoglosson,  est  un  vrai 
plantain;  la  seconde  est  le  petit  cynoglos- 
son du  Languedoc ,  celui  dont  on  a  fait 
tant  d'éloges;  c'est  une  vraie. tiorragiaée; 
la  troisième  est  la  cynoglosse  commune  fleuris- 
sant, de  Matthiole^  la  seconde  de  Pline,  une 
borraginée;  la  quatrième  et  Ja  cinquièuie  sont 
les  deux  gravures  de  Matthiole  ;  la  sixième 
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est  le  lycopsls  d'Angleterre  de  Lobel^  et  ia 
septième,  le  lycopsis  de  Dîoscoride^  plante 
doDt  Dîoscoridea  donné  ailleurs  ]a  description. 
Le  genre  Lycopside  se  rapproche  d'ailleurs 
beaucoup  du  genre  Anchusa,  et  la  description 
delà  lycopside  vient  dans  Dioscoride  après 
eeHe  de  la  buglosse. 

La  cynoglosse  officinale  est  aujourd'hui  à 
peu  près  la  seule  espèce  employée.  Plusieurs 
antres,  toutefois^  ont  été  mentionnées  dans  les 
aoleors,  comme  jouissant  de  propriétés  mé- 
dicinales^ et  doivent  être  au  moins  citées. 
Ibotes  les  espèces  du  genre  cynoglose  ofhent^ 
d'ailleun,  de  fintérèt  à  quelque  point  de 
vue. 

Cynoglossum  apenninum  (L.,  Gocan.).  — 
C.  ampleocicaule  { LMK.  )  ;  —  C  CretU 
atm  (ViLL.,  Dauph.).  —  C.  montanum  ma- 
ximum (TodrkO-  —  C.  pictum  (D.C.).  — 
Fort  belle  espèce^  qui  se  rapproche  beaucoup 
de  la  cynoglosse  officinale  par  les  poils  fins 
et  blanchâtres  dont  elle  est  revêtue,  è  fleurs^ 
d'abord  d'un  rouge  pàle>  puis  bleuâtre.  Elle 
enii  spontanément  sur  les  montagnes  alpines 
et  subalpines,  à  Montpellier;  commpnedans 
le  midi  et  Fouest,  elle  remonte  au  nord  jus- 
çifà  Rennes.  Fleurit  en  mai  et  juin. 

Cynoglossum  chetri/oUum  (L.).  ^^Cyno* 
^fmse  à  feuille  de  giroflée.  —  (7.  argentée. 
—  Espèce  annuelle  ou  bisannuelle  du  midi 
àe  la  Franee,  région  des  oliviers^  ayant  une 
tige  de  0,50,  à  fleurs  nombreuses,  couvertes 
fun  duvet  argenté,  donnant  en  mai  et  juin 
des  fleurs  rouges,  en  épi  ;  cultivée  dans  les 
jardins  comme  plante  d*agrément.  Ses  feuilles 
inlosées  remplacent  le  thé  dans  quelques 
pays.  Elles  sont  estimées  vulnéraires,  et 
SD  en  a  fait  un  onguent  contre  les  ulcères 
malins. 

Cynoglossum  Dloscorldls  (DG.  ).  -^ 
fkm  petites,  à  corolle  d'abord  rougeâtre 
poil  bleue,  â  racine  pivotante,  haute  de  30  â 
40  centimètres.  Rencontrée  dans  laGôte-d'Or 
10  coteau  de  Oonville,  près  |)e  Dijon,  t  Nuits; 
dan  le  Datiphiné  près  de  Grenoble  ;  dans  les 
Pyrénées. 

Cynoglossum;  li/tifolium;  omphaimies  It- 
làfolia  (McENCn.).  -^  Omphalode  à  feuilles 
de  lin;  nombril  de.  Vénus,  —  Annuelle; 
8ses  de  0,32,  rameuses  \  feuilles  lancéolées  ; 


Indiquée  pour  être  du  Portugal;!  a  été  ren" 
contrée  au  pied  du  mont  Venteux  (Bequien), 
•—  Guitivée  dans  les  jardins. 

Cynoglossum  littorale  (Sprengel.),  ^ 
C.  laterifoUum  (Aubr.).  —  Omphafodes 
littoralis  (Lehm.  et  Loyd.).  FL  de  la 
lAÀre- Inférieure  (DG.).  —  Picotia  litio* 
rails  (RoBM.  et  ScauLT.).  —  Plante  de  S-10 
centimètres,  à  fleurs  blanches  en  petites  grap- 
pes, se  rencontre  sur  les  sables  maritimes  de 
la  Bretagne,  près  de  la  'Rochelle.  —  Fleurit 
de  mai  à  juin. 

Cynoglossum  montanum  (Lmk.).  —  Plante 
de  serre,  80  centimètres»  â  fleurs  violettes  ou 
bleues.  Trouvée  dans  les  forêts  des  montagnes, 
dans  les  Vosges,  la  Gôte-d'Or,  le  Jura,  le  Dau* 
phiné,  les  Pyrénées,  elle  a  été  rencontrée, 
d'après  Grenier  et  Godron,  aux  environs  de 
Paris,  à  Gompiègne. 

Cynoglossum  omphalodes  (L.).  —  Omr 
phalodes  vema  (Mobngh.).  —  Cynoglosse 
omphalode;  omphalode  printaniére;  pS" 
iite  consoude;  petite  bourrache,  —  Ghar- 
raante  petite  plante  vivace  du  midi  de  FEu- 
rope;  tenant,  son  nom  de  la  forme  ombili- 
quée  de  ses  fleurs.  Elle  a  des  tiges  de  0,16, 
des  feuilles  persistantes,  ovales,  en  cœur. 
De  mars  en  mai,  elle  donne  de  petites 
fleurs  en  grappes,  du  plus  joli  bleu.  Gette 
cynoglosse  est  naturelle  aux  bois  du  Piémont, 
et  peut-être  à  ceux  de  Test  et  du  nord  de  la 
France.  On  remploie  en  bordure  dans  les 
jardins. 

La  cynoglosse  omphalode  est  inodore;  elle 
a  une  saveur  visqueuse,  amère  ;  elle  a  été  pré- 
conisée comme  in viscante,  propre  à  arrêter  les 
hémorrhagies,  atténuer  Tâcreté  des  humeurs, 
etc.,  étant  prise  à  Tintérieur  ou  appliquée  à 
Textérieur.  Elle  est  aujourd'hui  inusitée. 

Cynoglossum  pictum  (De.)*  -^  C.  apen^ 
mnum>  (Gouan.)  —  C.  creticum  (Vill., 
Daufh.).  .—  Ci  amplexicaule  (Lmk.).  *— 
C.  montcmum,  ■  -—  Cynoglosse  émaillée. 
Haute  de  9*-ie  déciaiètres>  d'un  vert  blanchâtre. 
Fleur  à  corolle,  d'abord  rougeâtre  ,  puis  d'un 
bied-pài«y  veinée  en  réseau,  rarement  toot^à- 
lait  blanche.  Goramun  dans  les  lieux  arides 
du  Midi  et  de..  l'Ouest;  remonte  jusqu'à 
Rennes.  Fleurit  en  mai  et  juin. 

* 

l^rvpviétés  physiv^M.  «-*  La  racine  de 


k. 


dejoinà  août;  fleurs  blanches  en  panicule.  i  la  cynoglosse  officinale  a  une  odeur  forte, 
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comme  vireuse,  que  Toq  a  comparée  |à  celle 
da  chien  on  du  bouc.  Sa  saveur  est  fade^ 
nauséabonde.  Ces  propriétés  paraissent  plus 
marquées  quand  elle  pousse  dans  un  lieu  ma- 
récageux (Appar,  medico.  II,  130).  Gene- 
dilla  (Giom.  di  farm.  di  Milano,  1828)  a 
trouvé  par  l'analyse  de  la  racine  les  éléments 
suivants  :  eau  chargée  de  principe  odorant , 
10^00;  matière  colorante  grasse^  2^08;  ma- 
tière résineuse,  2,07  ;  suroxalate  de  potasse^ 
3,06;  acétate  de  chaux,  1^06;  tannin^  matière 
extractive,  9,00;  matière  animale;  2 ,  inuhne^ 
1,02  ;  matière  gommeuse,  5,00  ;  extrait  so- 
luble  dans  l'eau,  8,03;  acide  pectique, 
9,00  ;  oxalate  de  chaux,  3,00  ;  libre  ligneuse, 
36,00;  perte,  5,00=  i  00,00.  M.  Genedilla 
pense  que  toute  l'activité  de  la  plante  réside 
dans  le  principe  odorant.  La  racine  est  la  par- 
tie qu'on  emploie  le  plus,  et  c'est  Técoroe 
qu^on  préfère,  de  sorte  qn*on  a  Fhabitude  de 
.  rejeter  le  centre  comme  inerte. 

Propriété*    nédIcalM.    ^  Rien   n*est 

plus  contradictoire  que  les  opinions  des  au- 
teurs sur  les  propriétés  de  la  cyooglosse  offi- 
cinale. Vogel,  Morison,  Murray  et  la  plupart 
des  anciens  la  ccmsidèrent  comme  un  végétal 
vénéneux,  ou  tout  au  moins  suspect.  On  lit 
dans  Morrison  {HUt.  Oxoni»,  t.  III,  p.  ik50) 
qu'une  famille  fut  empoisonnée  par  Tusage 
de  ses  feuilles  employées  à  la  place  de  celles 
de  grande  consoude  ;   il  s'ensuivit  divers  ac- 
cidents graves,  des  vomissements,  de  la  stu- 
peur, du  coma.  Blair  (Haller,  HUt.  fl.  Hel- 
veiim,  n®  587)  dit  se  rappeler  avoir  vu  de 
funestes  effets  de  son  usage  interne.  Gilibert, 
en  triturant  une  grande  quantité  de  cyno- 
glosse,  éprouva  un  peu  de  céphalalgie,  des 
étourdissements,  des  nausées.  L'un  des  au- 
teurs de  la  Flore  médicale  rapporte  qu'à  la 
suite  d'une  herborisation  où  il  avait  recueilli 
I^usieurs  échantillons  de  ce  végétal,  étant  oc- 
cupé à  les  arranger  sur  des  feuilles  de  papier, 
il  fut  pris  de  malaise^  de  défaillances,  et  qu'il 
eut  d'abondants  vomissements.  Mais  Mérat  dit 
f  avoir  souvent  manié  dans  ses  herborisations 
sans  en  éprouver  la  moindre  indisposition. 
Manget,  en  rapportant  l'assertion  deSchroeder, 
que  la  cynoglosse  n'est  si  peu  employée  que 
parce  qu'elle  est  soporilère  et  suspecte  de  vi- 
rulence, s'élève  contre  cette  suspicion  qu'il 
déclare  imméritée,  et  lui  reconnaît  par  contre 


de  très-grandes  vertus  médicinales,  dont  nous 
verrons  plus  loin  le  détail.  Haller,  Scopoli, 
Desbois  de  Rochefort  et  plusieurs  autres  as- 
surent que  la  cynoglosse  n'a  jien  de  virulent 
et  penchent  plutôt  à  la  considérer  comme  inerte; 
cette  opinion  parait  être  celle  de  nos  jours. 
Toutefois  Gazin  père  dit  gue  cette  plante 
est  réellement  délétère,  mais  que  cette  qua- 
lité s'affaiblit  et  disparaît  même  par  la  dessic- 
cation. Devant  des  témoignages  si  contradic- 
toires, il  est  sage  dese  ranger  à  l'avis  de  Mérat 
et  de  Lens,  qui  concluent  à  la  nécessité  d'une 
nouvelle  étude  de  la  cynoglosse,  à  quoi  nous 
ajouterons  qu'il  faudrait  surtout  l'étudier  à 
l'état  frais;  car  il  parait  certain  que  la  plante 
sèche  est  beaucoup  moins  pourvue  de  proprié- 
tés que  celle  qui  est  récente. 

Les  feuilles  et  surtout  les  racines  de  cyno- 
glosse ont  été  regardées  coname  rafralchii- 
sanles,  émollientes,  pectorales,  vulnéraires, 
antispasmodiques,  résolutives,  anodines,  et 
même  narcotiques,  ce  qui  a  fait  étendre  leor 
emploi  à  une  foule  de  maladies  et  de  cas  pa- 
thologiques dont  nous  allons  donner  la  liste. 

Alopécie.  -«»  La  cynoglosse  incorporée  à 
de  l'axonge  fait  repousser  les  poils  (Diosco- 
ride).  Les  auteurs  de  i^ Histoire  des  plantes 
de  Lyon  attribuent  la  même  propriété  ft  leur 
cynoglosse  commune  de  Montpellier,  ou  petite 
cynoglosse  du  Languedoc,  dont  nous  avons 
parlé  plus  haut. 

Blennoiulbàgie.  —  Décoction  de  la  racine 
ou  pilules  de  cynoglosse  (Tourn.).  La  poudre 
de  racine  sèche  de  cynoglosse,  prise  dans  du 
vin  rouge  arrête  la  gonorrhée  (F.  Hoffmann  ; 
Glav.  Sohœd.).  Quelques  médecins  font  cas 
de  la  cynoglosse  et  ordonnent  la  décoction 
aqueuse  de  sa  racine  pour  la  gonorrhée  (Hal- 
ler, Mai.  méd.,  p.  199).  La  décoction  et  Tin- 
fusion  de  la  racine  dessèchent  les  ulcères  in- 
térieurs,  surtout  aux  prostates  dans  la  gonor- 
rhée virulente  (Chomel,  t.  H,  p.  40U.  On 
voit,  par  ces  citations,  que  la  cynoglosse  était 
prescrite  comme  astringente  et  probablement 
anodine.  ^ 

BauLUABS.  *  Dioscoride  vante  sa  cyno* 
glosse  contre  les  brûlures.  La  cynoglosse 
commune  dont  il  est  parlé  dans  V Histoire  des 
plantes  est  également  préconisée  comme  une 
plante  très-connue  pour  ce  genre  d'accident  : 
«  Car  même  les  femmes  savent  qu'elle  sert 
contre  la  brûlure,  d'autant  qu'elle  est  mani- 
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Wnent  froide,  et  apaise  la  douleur,  empê- 
chant qu'il  n'y  tombe  plas  grande  défluxioD^ 
priâdpalemeDt  étant  incorporée  avec  graisse 
de  pourceau  fondue,  et  distillée  toute  chaude 
desiDS.  y»  De  nos  jours  enfin,  Gazin  indique 
comme  un  topique  très-utile  la  feuille  et  les 
ncioes  fraîches  de  cynoglosse,  en  cataplasme 
N  efl  décoction  concentrée  sur  les  brûlures. 

CiHCER  ;  Sqvirrhe.  —  On  a  préconisé  les 
finneatations  de  langue-de-chien  contre  les 
GUKers  ulcérés.  Richard  (Thèse ^  p.  170) 
ooDseiile  Tapplication  de  cataplasmes  de 
fNilOes  Tertes  de  cynogiosse  bouillies  dans 
pirtje  égale  d'eau  et  de  vin.  Il  s'agit  ici  de 
caacen  ulcérés  et  douloureux. 

Catarrhe  pulmonaire.  —  Voy.  Pulmo- 
Mires  (affections). 

CiPHALALGiB.  —  Uoc  femme  avait  une 
très-grave  douleur  de  tête  périodique  de  neuf 
heures  du  soir  à  neuf  heures  du  malin.  Après 
beaucoup  de  remèdes  employés  inutilement, 
OD  doooa  avec  succès  les  pilules  de  cyno- 
gione  (Bonet).  > 

CorruLsioiis.  ^  Dans  Tobs.  88  des  Jp/ior, 
I.  r.,  au.  1696»  on  lit  que  les  pilules  de  cyno- 
glone  ont  quelquefois  eu  une  efficacité  supé- 
rieoreà  celle  de  Topfum  (Fritz^  Devirt.  ven. 
wd.,  p.  365). 

CoNSTiPATioif .  —  La  décoction  de  l'herbe 
dus  le  vin  lâche  le  ventre  (Dioscoride).  On  dit 
pareillement  (le  la  cynoglosse  commune  de 
Montpellier^  a  qu'elle  lâche  le  ventre  par  sa 
lertn  emplastîque  et  visqueuse^  étant  cuite 
nec  du  vin  pt)r  pour  rabattre  sa  froidure  » 
{Bistoire  des  plantes). 

GoRTZA.  —  Mesué  ordonne  les  pilules  de 
CTDoglotte,  additionnées  de  safran^  contre  la 
nNipie  [Histoire  des  plantes). 

DiARRHés.  —  Quelques  médecins  font  cas 
fc  la  cyooglosse  dans  la  diarrhée  et  ordon- 
M  la  racine  en  décoction  aqueuse  (Haller, 
MaLméd.^  t.  I«r,  p.  08). 

Dtsskntsrie.  -^  La  cynoglosse  aide  contre 
lidysseoterie  (Fucbs).  —  La  poudre  de  la  ra- 
Giae  Bèche^  bue  dans  du  vin  rouge,  arrête  la 
^imnterie  (Fr.  Hoffmann^  Clav.  Schrctd,, 
«et  LA). 

icLAMPsiB  ;  ÉpiLEPsiE.  —  Los  pUoles  de 
Cfseglosse  sont  excellentes  pour  airèter  les 
BMivements  épileptiques  des  enfants  ;  0>20  à 
•,50  (Geoffroy,  BiaL  méd.,  t.  VI,  p..  102). 

FiItrrs  irtermittentes.  -^  Noos  avons  vu 


I 


plus  haut  (p.  126)  comment  les  deux  cyno- 
glosses  de  Pline  avaien  t  la  réputation  de  guérir^ 
l'une  la  fièvre  tierce,  l'autre  la  fièvre  quarte. 
Ghomel  (PL  us.)  a  cru  devoir  nous  transmettre^ 
sur  la  mince  autorité  d'un  herboriste,  que  la 
racine  de  cynoglosse,  coupée  par  rouelles  et 
appliquée  sur  le  nombril  dans  le  frisson  de  la 
fièvre,  arrête  l'accès. 

GoItre.  —  On  a  fait  des  cataplasmes  réso- 
lutifs de  cynoglosse  contre  les  tumeurs  du 
cou  comprises  sous  ce  nom. 

Goutte.  —  On  fait  avec  les  feuilles  de  cyno- 
glosse fraîches,  cuites  dans  du  lait,  un  cata- 
plasme émoUient  et  anodin  qu'on  applique 
avec  avantage  sur  les  parties  atteintes  de 
goutte  (Rutty,  Mat.  méd.,  p.  161).  Il  y  a  dans 
les  officines,  dit  Plater^  un  onguent  ou  baume 
de  cynoglosse  qui,  donné  â  Tintérieur  ou  ap- 
pliqué extérieurement,  apaise  les  douleurs  de 
goutte. 

HÉMORRHAAiES.  —  La  cyuoglosse  a  été 
préconisée  pour  ses  propriétés  astringentes  et 
anodines  dans  les  hémorrhagies  en  général. 
Tournefort  recommande  la  décoction  de  la 
racine  à  ^intérieur  et  à  l'extérieur.  Rutty 
[Mat.  méd.)  prescrit  l'usage  interne  des  feuil- 
les de  cynoglosse.  Le  Dictionnaire  de  mat. 
méd.  de  1773  fait  la  même  prescription. 
Ghomel  [PL  us.^  t.  II,  p.  40/i)  dit  que  la  dé- 
coction de  cynoglosse  en  infusion  ou  en  dé- 
coction est  très-utile  comme  adoucissant,  vul- 
néraire et  astringent  dans  toutes  sortes  d'hé- 
morrhagies. 

Hémoptysie.  —  On  a  particulièrement  re- 
commandé contre]  le  crachement  de  sang  les 
feuilles  de  cynoglosse  (Rutty,  Mat.  méd., 
p.  161)  et  les  pilules  de  cynoglosse  (Plater). 
Mais  ce  dernier  faisait  une  grande  part  â  l'o- 
pium et  à  la  jusquiame  qui  entrent  dans  ces 
pilules. 

IlfPLAMMATlORS  SCPERFiaELLES.— Lesfeuil- 

les  ou  racines  fraîches  de  cynoglosse,  en  cata- 
plasme ou  en  décoction  concentrée^soni  très- 
utiles  sur  les  inflammationssuperficielles^dont 
elles  calment  les  douleurs  (Gazin). 

MÉNORRHAGiE.  —  La  poudro  de  racine  de 
cynoglosse,  bue  dans  du  vin  rouge,  arrête  le 
flux  immodéi'é  des  règles  (F.  Hoffmann,  Clav. 
Schrœd.,  s.  I,  L  4). 

Plaies.  — -  Les  propriétés  astringentes,  em- 
plastiques  et  envlsquantes  de  la  cynoglosse  la 
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faisaient  recommander  ponr  aider  à  la  guéri- 
son  des  plaies  et  ulcères. 

Poux.  —  La  cynoglosse  passe  pour  détruire 
ces  parasites^  ou  du  moins  pour,  les  éloigner 
par  sa  mauvaise  odeur.  L^indicalion  serait  alors 
de  remployer  fraîche. 

Pulmonaires  (affections),  bronchite^  ga-. 

TARRHE,  LARYNGITES^   TRACHÉITES^  PHTHISIB. 

—  La  cynoglosse  est  resserrante  et  bienfai- 
sante dans  les  fluxions  catarrhales  des  pou- 
mons. Oa  donne  la  décoction  de  la  racine  et 
les  pilules  de  cynoglosse  (Tonm.).  Deux  pré- 
parations ont  surtout  été  vantées^  le  sirop  et 
les  pilules  de  cynoglosse.  Le  sirop  était  com- 
posé de  500  grammes  de  suc  d'herbe  de  cy- 
noglosse et  d*autant  de  sucre.  Haller  ne  lui  a 
jamais  trouvé  d'effet  sudorifique  (que  d*autres 
peut-être  lui  avaient  attribué);  mais  il  Ta  tou- 
jours trouvé  d'une  grande  utilité  dans  les  in- 
flammations des  poumons  et  de  la  bronchite 
aîgué  (Pharm.y  p.  510). 

G*est  surtout  dans  les  affections  pulmonaires 
que  8*emploient  les  fameuses  pilules  dites  de 
cynoglosse^  dont  on  fait  remonter  la  composi- 
tion à  Traites,  et  dont  la  faveur,  pour  s'être  un 
peu  amoindrie^  n'est  pas  encore  tout  à  fait 
passée,  il  est  vrai  que  c'est  à  l'opium  et  aux 
semences  de  jusquiame  qui  entrent  dans  leur 
composition  que  la  plupart  des  praticiens  at- 
tribuent les  propriétés  calmantes  et  hypnoti- 
ques dont  elles  jouissent.  Cependant  quelques 
praticiens  sont  d'avis  que  cette  préparation  ne 
saurait^tre  remplacée  par  l'opium  seul,  par- 
ce que  l'opium  y  est  tempéré  par  la  cyno- 
glosse et  la  jusquiame.  Il  y  entre  d'ailleurs 
aussi^du  castoréum,  de  l'oliban  et  du  safran. 
Murray  rapporte  que,  n'étant  encore  qu'ap- 
prenti médecin,  tiro  medicus,  il  fit  un  heureux 
essai  de  ces  pilules  sur  son  père,  à  qui  une 
toux  violente  et  opiniâtre  avait  enlevé  le  som- 
meil. Ces  pilales  ont  moins  de  succès  dans 
Tasthme  spasmodique  (Traites,  de  Op.  seet,^  3, 
p.  138). 

Les  pilules  de  cynoglosse  ont  été  employées 
dans  les  catarrhes  de  la  trachée  pour  cal- 
mer Téréthisme  et  la  toux  et  procurer  du 
sommeiL 

Dans  la  phthisie,  enfin,  quelques  modernes, 
dit  Haller  (Ma^  méd.^  t.  1**,  p.  i98),  font 
cas  de  la  cynoglosse,  dont  ils  donnent  la  racine 
en  décoction  aqueuse.  On  donne  aujourd'hui 
de  préférence  les  pUalés  de  cynoglosse. 


Rage.  7-  Dioscoride  dit  que  la  feuille  de 
cynoglosse  incorporée  à  l'axonge  est  bonne 
pour  les  morsures  de  chiens.  H  est  probable 
que  c'est  en  vertu  de  la  ressemblance  des 
feuilles  de  la  plante  avec  la  langue  des  chiens 
qu'on  croyait  à  leur  efficacité  contre  les  morsu- 
res de  cet  animal,  qui  n'offre  d'ailleurs  de  dan- 
ger que  quand  il  est  enragé.  —  Hagen  {BulL 
des  sciences  méd.y  Férussac,  XVI,  237)  assure 
que  la  cynoglosse,  venue  dans  un  endroit  ma- 
récageux, séchée  à  Tombre  et  mise  en  poudre, 
étant  donnée  à  la  dose  de  0,50,  trois  fois  par 
jour,  guérit  la  rage  ;  on  lave,  en  outre,  la  plaie 
à  l'eau  froide,  puis  on  la  couvre  encore  avee 
la  poudre  de  cynoglosse,  que  Ton  recouvre 
d'un  emplâtre  de  mélilot,  pendant  dix  jours. 
C'est  un  traitement  populaire  dans  le  gouver- 
nement de  Twer,  en  Russie,  où  le  docteur  Ha- 
gen a  séjourné  plusieurs  années. 

Scrofules.  -»  Quelques-uns,  et  surtout  les 
Anglais,  recommandent  la  racine  de  cyno- 
glosse,  tant  intérieurement  en  décoction, 
qu'extérieurement  en  cataplasme,  pour  les 
écrouelles  et  les  glandes  écrouelleuses  (Rai , 
Hlst.  plant.  ;  Geoffroy,  Mat.  méd.,  t.  VI, 
p.  192). 

Sein  (Tomeurs  du).  —  Tragus  dit  avoir 
employé  avec  beaucoup  de  succès  un  onguent 
composé  de  cynoglosse,  de  térébenthine  et  de 
miel.  —  Les  femmes  de  nos  pays,  dit  Fritz, 
emploient  un  onguent  de  cynoglosse  pour  les  tu- 
meurs des  mamelles;  on  le  rend  plus  actif 
en  y  ajoutant  un  peu  d'esprit-de-vin  safrané. 
—  Manget  parle  aussi  de  la  cynoglosse  contre 
les  ulcères  des  mamelles. 

Toux  nerveuse.  —  Les  feuilles  de  cyno- 
glosse,  à  la  dose  d'une  poignée  en  décoction, 
procurent  du  soulagement  dans  ces  toux. 
(Vogel.)  Voyez  Pulmonaires  [affections). 

Tumeurs.  — -  La  cynoglosse  a  été  préconi* 
sée  à  l'intérieur  et  en  topique,  en  Angleterre 
surtout,  contre  toutes  les  tumeurs  dont  on 
peut  espérer  la  résolution. 

Ulcères  malins  et  pistoleux.  —  L'on- 
guent qifon  préparait  jadis  avec  le  suc  dé 
cynoglosse»  la  térébenthine  et  le  miel,  a  joui  de 
beaucoup  de  vogue  dans  le  traitement  de  ces 
ulcères.  Le  cynpglossum  cheirifolium  était 
spécialement  employé  à  la  confection  de  cet 
onguent. 

Urinaires  "(Maladies  «es  voies}-  —  ^^^' 
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ker  recommande  Fasage  des  pilules  de  cyno- 
jjos».  (Tab.  97.) 

VtTiRiHAmE  (Médecine).  —  La  décoction 
deifeailles  de  cynoglosse  se  donde^  dans  les 
cMuialogoes  à  cenx  de  l'homme^  à  la  dose 
de  deux  poignées  sur  mi  litre  d>au.  Les 
dHirateiirs,  dans  le  Nord  de  la  France, 
rusploîent  sar  lenn  besttanx,  en  fomenta^ 
iôBiM^iÊmleBençorgements  inflammatoires, 
(tou  tophikalmie^  sur  les  piaieê  garigré^ 
nauei. 

VipiRS  (Morsure  bs).  —  Employer  la  cy- 
Mglosse  officinale,  appli^ée  en  poudre  sur  la 
pbie,  et  eitérieurement  son  vûti  exprimé  d^ns 
davio. 

PvéparatloBs.  -*-  On  emploie  lA  racine 
et  les  feuilles  de  cynogloRK.  La  racine  se  ré- 
volte an  printemps^  lorsque  la  plante  est  à  sa 
aeeofide  année.  On  doit  en  séparer  le  c<eur 
qui  est  ligneux  et  sans  vertu,  faire  sécher 
rtoee  coupée  en  petits  fragments  et  la  cou- 
semer  dans  un  lieu  bien  sec.  Quant  aux 
feoiUes,  c*est,  aiu  contraire,  la  première  .an- 
née qu'on  doit  les  récolter,  avant  Tappari- 
lioo  de  la  lige .  Elles  perdent  beaucoup  par  la 
Mocation. 

Usage  inter  ne.  —  Racines  et  feuilles  en 
islosioDoa  en  décoction,  à  la  dose  de  30. à 
60  grammes  pour  un  litre  d'eaU;^  comme  bé- 
âique  et  adomcissant. 

Hvlei  de  c^noglosse.  —  Ces  pilules,  dont 
BOQs  avons  déjà  parlé  plus  haut^  sont  ainsi 
composées  :  Écorce  sèche  de  racine  de  cyno- 
Siosse,  semences  de  jusquiame,  extrait  aqueux 
fopiom,  de  chaque  16  grammes  ;  myrrhe, 
tt  grammes  ;  olibao,  20  grammes;  safran, 
castorémn,  de  chaque  6  grammes;  sirop  dV 
pam,  quantité  suffisante.  Ces  pilules  contiefî- 
Mat  environ  le  huitième  de  leur  poids  d*ex- 
Wd'opium.  On  les  prescrit  à  la  dose  de  iO, 


20,  25,  30  eenllgranmies,  à  prendre  le  soir» 
comme  calaiant 

Sirop  de  eynoglosse.  — *  Écorce  sèche  de 
oydoglosse  coupée  menu,  32  grammes;  eau 
froide,  i92  grammes  ;  sirop  simple,  4 ,000 
grammes.  Faites  macérer  la  racine  de  cyno* 
glesse  dans  Teau  pendant  douze  heures  ;  pas- 
sez avec  expression,  ajoutez  -  la  liqueur  au 
sirop  de  suera;  faites  cuire  en  consistance 
de  sirop  et  passez. 

Il  est  probable  que  le  sirop  préparé  jadis 
avec  le  sue  de  l'herbe  avait  plus  de  vertu  et 
qu'il  en  aurtit  également  davantage  préparé 
avec  la  racine  fraidhe.  Fnller  et  Scopdl  van- 
talent  beaucoup  le  sirop  préparé  avec  le  suc, 
dans  les  affeciioDs  cataniiales  et  la  toux. 

Ua«|pe«  écoiiomi««e«.  —.On  a  prétendu 

que,  pour  éloigner  les  rats  et  les  souris  d'une 
maison,  d'un  grenier^  etc.,  il  suffit  d'y  placef, 
en  différents  endroitSj^  de  la  eynoglosse  re- 
cueillie dans  toute  la  vigueur  de  la  sève, 
c'est-à-dire  en  juin  ou  juillet,  et  écrasée  avec 
un  marteau.  La  feuille  de  eynoglosse,  enroulée 
autour  du  cou  d'un  enfant  atteint  de  glandes 
et  de  vermine»  le  débarrassa  des  poux. 

Parmi  les  bestiaux,  il  n'y  a  que  les  chèvres 
qui  mangent  la  eynoglosse. 

Nous  uYons  vu,  dans  l'énumération  et  la  des* 
cription  des  diverses  espèces  du  genre  ey- 
noglosse, que  plusieurs  ont  été  cultivées 
corne  plantes  d'ornement*  On  sème  généra- 
lement celles  qui  sont  annuelles  à  Tautomne , 
ou  de  bonne  heure  au  printemps,  sur  lieu, 
.on  touffe  ou  en  bordure»  de  préférence  en  terre 
Jégère»  sèche»  à  Jt)onne  exposition.  ItB  cyno- 
giossum  bisannuelleiB,  comme  l'omphalode,  se 
multiplient  de  leurs  traces;  elles  préfèrent  une 
exposition  à  nai-soleil,  un  peu  fraîche» 

Les  feuilles  de  la  eynoglosse  argentée,  cy- 
noglossum  cheirifolium^  infusées ,  rempla- 
jçent  le  tlié  en  certains  pays. 
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Séance  du.  8  février  1870.  . 

*^«Ml*n  inr  la  mortalUé  i|ef  Bottr- 

.-->  M.  Jules  Guérin  :  Déjà,  en  janvier 


1867^  dans  un  discours  que  j'ai  en  ce  moment 
sous  les  yeux,  je  soutenais  que  la  tâche  de 
l'Académie  de  médecme  ne  consistait  pas  tant 
à  faire  des  règlements  qu'à  jeter  sur  les  ques* 
tions  du  genre  de  celle-ci  la  lumière  de  Tob- 
servation  et  de  la  science^ 
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Il  ne  s'agit  pas  de  discuter  ici,  en  effet,  po- 
remeot  et  simplement  des  chiCù^s  et  des  i^ 
giements  comme  on  ferait  dans  une  société  de 
statistique  ou  dans  une  conférence  de  droK;  il 
s*agit  d'étudier  les  causes  internes  et  externes, 
physiologiques,  pathologiques  et  morales  d'une 
question  profondément  médicale,  bien  qu'aus- 
si éminemment  intéressante  pour  la  société. 
Par  conséquent,  les  remèdes  que  nous  avons 
à  appliquer,  au  Jiom  de  PAcadémie  de  méde- 
cine, lie  sont  pas  des  remèdes  administratifs, 
mais  des  remèdes  médicaux.  Nous  ne  sommes 
pas  chargés  de  faire  des  lois,  mais  d'éclairer  le 
public,  le  gouvernement  et  la  science,  sur  la 
nature  du  mal  que  nous  étudions,  et^  si  nous 
proposons  des  mesures  réglementaires,  ee  doit 
être  à  titre  de  conseils,  d'enseignements  et  de 
conséquences,  et  elles  doivent  jaillir  des  pro- 
fondeurs, bien  étudiées,  de  la  question  scien- 
tifique. 

Après  ce  défaut  du  rapport,  je  dois  signa- 
ler une  lacune  qui  s'est  fait  sentir  quelquefois 
dans  la  discussion  elle-même.  Il  me  semble 
que  mes  honorables  collègues  ont  accordé 
une  trop  grande  importance  à  la  statisti- 
que. ' 

Il  faut  sortir  absolument  de  ces  cadres  con- 
ventionnels où  chaque  orateur,  comme  nous 
l'avons  vu  dans  la  dernière  discussion,  fait 
rentrer  les  faits  qui  lui  conviennent,  de  ma- 
nière à  nous  présenter  tour  à  tour  les  chiffres 
les  plus  contradictoh^,  prouvant  ainsi  Jus- 
qu'à Tévldence  que  la  statistique  n'apprend 
rien  quand  on  veut  entrer  dans  le  détail  et 
s'en  servir  pour  étudier  les  causes.  Elle  n'a  pu 
même  nous  indiquer,  avec  certitude^  la  diffé- 
rence de  mortalité  qui  pouvait  exister  entre  les 
nourrissons  des  grands  et  des  petits  bureaux, 
et  nous  avons  entendu  MM.  Brochard,  Broca 
et  Husson  nous  présenter  à  ce  sujet  les  chif- 
fres les  plus  différents.  Il  en  a  été  de  même 
pour  chacune  des  autres  questions  particuliè- 
res posées  dans  cette  enceinte  à  la  statistique. 
On  a  successivement  étudié  devant  vous,  à 
différents  points  de  vue:  i«  les  nourrissons 
surveillés;  2«  les  enfants  en  famille;  3«  les 
enfants  au  point  de  vue  des  professions  ;  h* 
les  enfimts  selon  les  lieux  et  les  départements; 
et  pourtant  nous  n'avons  eu  aucun  chiffre  fi- 
xe, aucune  donnée  digne  d'être  soumise  à 
Pattention  de  l'administration.  Le  seul  grand 
fait  qui  Eoit  ressorU  de  cette  enquête,  c'est  la 


différence  énorme  de  mortalité  des  nourrit- 
sons,  par  rapport  aux  enfants  élevés  ailleurs 
que  chez  les  nourrices.  Et  encore  ce  fait  con- 
tient-il bien  des  confusions  et  voile^t-ii  bien 
des  causes  cachées.  Tenons-nous-en  donc  pour 
la  statistique  aux  résultats  brutaux  et  géné- 
raux qu'elle  nous  fournit,  et  bornons-nous  à 
savoir  par  elle  la  moyenne  de  la  mortalité  du 
premier  Age^  qui  est  en  France  de  17  à  18 
p.  100,  tandis  que  les  autres  pays  ont  le  chif- 
fre minimum  de  11,81  p.  100  (Suède),  et  le 
chiffre  maximum  de  24  p*  100  (Bavière) .  No- 
tons encore  par  le  moyen  des  chiffres  la  dif- 
férence qui  existe  entre  les  différents  départe- 
ments, les  dffférentes  villes,  au  sujet  de  la 
mortalité.  Et  alors,  la  statistique  nous  aura  à 
peu  près  fourni  tout  ce  qu'elle  peut  nous.four- 
nir.  Il  ne  nous  restera  plus  qu'à  étudier  les 
causes  de  cette  mortalité,  le  fond  même  de  la 
question. 

Ces  causes,  il  faut  les  étudier  en  dehors 
même  des  chiffres,  par  Texpérience,  par  l'ob- 
servation médicale.  Nous  allons  donc  les  pas- 
ser rapidement  en  revue. 

La  première  de  ces  causes,  c'est  l'appau- 
vrissement même  de  la  race.  Son  origine  re- 
monte au  commencement  de  ce  siècle,  alors 
qu'Une  restait  en  France  que  de  mauvais  repro- 
ducteurs, dont  les  enfants  étaient  souvent  plus 
mauvais  reproducteurs  encore.  Aussi  l'appau- 
yrissement  de  la  races'est-îl  traduit  non-seule- 
ment parla  faiblesse  des  constitutions  et  par  un 
chiffre  de  mortalité  plus  élevé  pour  les  jeunes 
enfants,  mais  encore  par  la  décroissance  consta- 
tée cette  année  dans  trente  et  un  départements, 
tandis  que,  dans  le  relevé  précédent,  elle  ne 
portait  encore  que  sur  douze.  Faut-il  s'éton- 
ner, après  cela,  que  des  enfants  issus  de  tels 
parents  naissent  dans  de  mauvaises  conditions, 
et  comnie  dévoués  d'avance  à  la  mort?  Le 
manque  de  soins  et  de  nourriture  convenable, 
pendant  le  premier  ftge,  vient  encore  accroître 
la  somme  des  mauvaises  chances  de  l'avenir. 
Cette  première  cause,  le  dépérissement  de 
notre  race,  ce  n'est  pas  la  statistique  seule  qui 
nous  l'apprend,  c'est  surtout  l'observation  de 
tous  les  Jours. 

Une  seconde  cause  de  morialité,  dont  la 
connaissance  ne  ressort  pas  non  plus  de  la 
statistique,  c'est  l'état  de  misère  d'une  partie 
de  la  population,  et  en  particulier  des  nourri- 
ces de  campagne.  Il  est  clair  que,  dans  une 


j  telle  situation,  les  eDfants  ne  {tenvent  être  que 
mal  sonnés  et  doivent  monrir  par  suite  de  la 
loMre  même.  Le  grand  remède  à  cela  consit- 
ie  Boo  pas  à  réglementer,  mais  à  aider  les 
pinvres  nourrices. 

La  troisième  cause,  celle  que  Ton  admet  le 
piBs  facilement  comme  produisant  directe- 
inent  la  mortalité  des  en&nts  nouveauHciés, 
cTeat  Tallaitement  artificiel.  On  a  reçu  presque 
universellement,  et  à  mon  avis  avec  beaucoup 
trop  de  liberté^  les  accusaifous  portées  contre 
raUaHement  artificiel.  Il  s'en  faut  de  beau- 
coup  qu'il  soit  aussi  noir  qu'on  le  représente. 
Car  on  a  eu  le  grand  tort  de  confondre  sous 
m  titre  beaucoup  trop  général  des  choses  qui 
ne  se  re8sei]]^lent  en  aucune  manière,  et  on 
a  surtout  omis  de  considérer  dans  cette  ques- 
tion un  fait  énorme^  ralimentation  préma- 
torée. 

Noua  possédons,  au  sujet  de  raliaitement 
artificiel^  de  nombreuses  statistiques,  maïs 
éUes  sont  tellement  grossières  et  compréhen- 
8lv«s  qu'elles  ne  peuvent  servir  en  rien  à  l'ob- 
serrateur  et  au  savant.  Ici,  en  effet,  le  titre 
&tt  tout  juger,  et  pourvu  qu'on  puisse  mettre, 
lor  une  catégorie  d'enfants  réunis  presque  au 
laaard  et  nourris  de  toutes  les  manières  pos- 
libles,  l'étiquette  biberon,  la  chose  est  jugée. 
Par  ce  moyen,  on  a  abtenu  des  chiffres  consi- 
dMbles  pour  la  mortalité  des  enfants  nourris 
pr  raliaitement  artificiel.  M.  Dupont  (du  Cal- 
vados) a^  par  exemple,  constaté  une  mortalité 
ite  iO  pour  iOO  pour  les  enfants  nourris  par 
I^ailaitement  ordinaire,  contre  30  pour  100 
pour  des'  enfants  élevés  au  biberon.  D^utres 
ont  donné  pour  cette  dernière  classe  de  nour- 
rissons nne  moyenne  de  60  ou  80  pour  iOO. 
IL  PîerçoD  aurait  vu  ainsi,  sur  iÂ3  enfants 
élevés  au  biberon,  132  enfants  mourir  de 
diarrhées  dyspepsiques.  Mais  le  même  confrè- 
re nous  apprend  que,  lui-même,  il  a  élevé  ses 
7  esluits  par  le  procédé  de  l'allaitemeat  arti* 
fidel^  et  qu'ils  ont  tous  joui  malgré  eela  d'une 
brillanie  santé.  On  voit  par  là  même  que  les 
diiflres  donnés  par  lui  devaient  couvrir  des 
esnses  dont  il  n'a  pas  tenu  compte,  et  qui 
sont  sans  rapport  direct  avec  Tallailement  ar- 
tificiel. Aussi  sommes-nous  profondément 
esnvaînca  que  l'allaitement  arlifidel  bien 
dirigé  n'a  aucun  des  inconvénients  qu'on  lui 

attribue.  Ce  qui  tue  les  enfints  élevés  par  ce 
procédé^  œ  n'est  pas  le  lait  de  v/infae  qu'on 
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aurait  dû  leur  faire  prendre,  mais  bien  l'ali- 
mentation prématurée.  Cest  qu'on  les  nourrit 
souvent  comme  de  grandes  personnes  au  bout 
de  trois  ou  quatre  mois,  et  souvent  avec  les 
aliments  les  plus  indigestes. 

Aussi  le  docteur  Nonat  nous  disait-il  naguè- 
re que,  sur  19  enfants  quil  avait  fait  nourrir 
au  biberon,  d'après  ses  instructions  et  sous 
sa  surveillance,  il  y  en  avait  17  qui  avaient 
grandi,  parfaitement  bien  portants. 

M.  le  docteur  Deeaisne  a  fait,  en  Norman- 
die, des  expériences  de  ce  grare.  Sur  40  en- 
fants, il  en  a  fait  élever  au  biberon  36,  d'après 
ses  instructions  et  sonssesyeux,  et  il  n'a  eu  que 
3  cas  de  mor t.Les  1 4  autres  au  contraire,noorris 
au  mn,  sont  presque  tous  morts,  et  quand  il 
a  demandé  comment  on  les  avait  nourris,  il  a 
appris  qu'au  bout  de  trois  mois  on  leur  faisait 
manger  de  tout,  jusqu'à  des  pommes  de  ter- 
re, ce  qui  les  avait  fait  succomber  très-rapide- 
ment. Je  maintiens  donc  que  l'allaitement  ar- 
tificiel n*e8t  nullement  coupable  quand  il  est 
bien  dirigé,  et  que  la  plupart  des  accusations 
formulées  contre  lui  tiennent  à  des  méprises 
et  à  de  fausses  traditions.  La  preuve  en  est 
fournie  expérimentalement  par  raliaitement 
artificiel  des  animaux.  Les  jeunes  veaux  qu'on 
nourrit,  non  pas  au  biberon,  mais  avec  du  lait 
trait  d'une  vache,  prospèrent  à  merveille  ;  et 
diez  les  autres  animaux,  on  peut  également 
constater  les  mauvais  effets  d'une  alimentation 
trop  forte.  J*ai  perdu,  une  année,  presque  tous 
les  agneaux  de  nombreuses  bn^is  que  je 
nourrissais  avec  des  graines.  L*année  suivante 
j'ai  supprimé  les  graines  et  les  petits  se  sont 
bien  élevés. 

Il  faut  donc  tâcher  d'améliorer  générale- 
ment raliaitement  artificiel  et  non  de  le  dé- 
truire ;  car,  il  ne  faut  pas  Tigoorer,  il  y  a  là 
une  question  de  nécessité  contre  laquelle  on 
ne  peut  rien  ;  toujours  il  y  aura  des  femmes 
trop  souffrantes  pour  nourrir  elles-mêmes^ 
trop  pauvres  pour  payer  une  nourrice.  Malheu- 
reusement, toi^ours  aussi  il  y  aura,  comme 
i'a  dit  M./Briquel^  deslemmes  pour  qui  l'amour 
maternel  ne  sera  qu'un  vaia  mot,  et  qui  vou- 
dront se  décharger  dé  l'ennui  de  nourrir  leurs 
enfants.  Par  conséquent,  toujours  on  sera 
obligé  de  recourir  dans  certains  cas  à  l'allai- 
tement artificiel^  qu'il  i^agit  pour  uous  de  ra- 
mener seulement  aux  saines  données  de  l'hy- 
giène iafantijs; 
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Du  règle,  rationnellement  et  chimiqfuement 
parlant^  le  lait  de  femme  difière  bien  peu  du 
lait  de  vache.  Celui-ci  est  peut-être  un  peu 
plus  gras,  mais  on  peut  remédier  à  cet  incon- 
vénient par  un  mélange  d'eau  sucrée.  L*allai« 
tement  artificiei  est  une  question  vitale  qu'il 
faut  étudier  et  tenter  dans  les  services  hospita- 
liers, mais  non  supprimer  par  une  fin  de  non- 
recevoir. 

Quant  à  la  quatrième  cause  de  la  mortalité 
4es  enfants^  elle  réside  surtout  dans  un  en- 
semble de  circonstances  défavorables  et  de 
plaies  morales.  Les  enfants  naturels,  par  exem- 
]de>  sont  exposés,  comme  nous  l'avons  vu 
daus  toutes  les  statistiques,  à  une  mortalité 
l>eaueoop  plus  grande  que  les  enfimts  légiti- 
mes. Rien  n'est  moins  étonnant,  car  une  foule 
de  mauvaises  chances  les  environnent  de  tous 
•côtés,  et  les  menacent  sans  cesse  de  la  mort. 
Aussitôt  après  la  conception,  la  fille-mère  dé« 
sire  et  tente  souvent  Tavortement.  Elle  désire 
la  mort  de  Tenfant  à  sa  naissance,  et,  comme 
nous  le  savons,  rinfanticide  dans  de  telles 
conditions  n'est  pas  rare.  Elle  désire  encore  la 
mort  de  l'enfant  après  sa  naissance,  et  souvent 
l'alimentation  du  nourrisson  n*est  qu'un  in- 
fanticide déguisé. 

M.  Broca  nous  a  donné  une  moyenne  pro- 
portionnelle de  la  mortalité  des  enfants  natu- 
rels et  légitimes  dans  deux  départements,  ce- 
lui d'Eure-et-Loir  et  celui  de  l'Tonne.  Dans 
le  département  d'Eure^l-Loir,  la  proportion 
est  de  2S>  pour  100  pour  les  enfants  légitimes, 
de  96  pour  iOO  pour  les  enfants  naturels. 
Dans  le  département  de  Tlonne,  la  propor- 
tion est  encore  de  25  pour  100  pour  les  en- 
fants légitimes,  et  elle  est  de  85  pour  100 
pour  les  bâtards. 

En  dehors  même  des  filles-mères,  les  fem- 
mes de  la  basse  classe  n'ont  souvent  pas  un 
moindre  désir  d'être  débarrassées  de  leurs 
^enfants,  comme  nous  Ta  dit  M.  Briquet,  et  il 
nous  en  a  cité  de  bien  tristes  exemples.  Qette 
«situation  déplorable  existe  nonnseulement  en 
Ftanee,  mais  k  rétranger,  mais  en  Amérique, 
où  la  pratique  de  Tavortemenl  est  devenue 
une  industrie  usant  même  des  procédés  de 
publicité. 

Concluons  donc  en  disant  que  le  rapport  ne 
«'est  peut-être  pu  assez  attaché  au  côté  sden- 
tiflque  de  la  question  des  nouveau^nés  et  aux 
vraies  causes  de  leur  mortalités  Cet  causes 


sont  au  nombre  de  quatre  :  la  détérioratîon 
de  la  race,  la  misère,  Tallaitement  prématuré, 
les  causes  morales.  Or,  contre  ces  causes,  les 
règlements  proposés  par  le  rapport  ne  peu- 
vent rien,  ou  du  moins  fort  peu  de  chose. 

M.  Husson,  que  îje  regrette  de  trouver  en 
contradiction  avec  lui-même,  nous  Ta  dît  d*a- 
vance  il  y  a  trois  ans  :  Vous  n'avez  pas  de  lois 
à  Caire  ni  de  règlements  à  proposer. 

La  mission  beaucoup  plus  importante  qui 
incombait  à  TAcadémie  consistait  à  instruire. 
Instruire  d'abord  les  nourrices  sur  leurs  de- 
voirs qu'elles  Ignorent^  instruire  ensuite  les 
médecins  de  nos  campagnes  qui  sont  souvent 
peu  au  courant  de  la  science.  Les  instruire  sur 
les  causes  de  la  mortalité  du  premier  âge,  snr 
les  maladies  des  enfants,  sur  les  remèdes  à 
employer  pour  les  combattre,  sur  l'allaitement 
artificiel  qu'ils  ne  savent  souvent  pas  très- 
bien  dhiger* 

Il  fallait  insbmire  aussi  radmiuistration  snr 
lej  origines  de  la  mortalité  des  enfants,  sur 
les  circonstances  qui  la  favorisent,  sur  les 
moyens  à  employer  pour  l'empêcher.  Gela 
vaudrait  mieux  pour  l'Académie  que  de  sefaire 
le  porte-voix  d'un  règlement  de  police. 

Séance  du  15  février  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  H.    DENONVILLIERS. 

Rnptnre  dn  tendon  rotalien.  M.   De- 

marquay,  au  nom  d'uoe  commission  dont  il 
fait  partie  avec  MM.  J.  Gloquet  et  Larrey,  lit 
un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Sistach, 
relatif  au  traitement  de  la  rupture  du  liga- 
ment rotulien. 

Les  auteurs  classiques  qui  se  sont  occupés 
de  la  rupture  du  ligament  rotulien  sont  gén6- 
ralement  très-brefs  sur  ce  sujet.  Les  causes 
de  cette  rupture  sont  les  mêmes  que  celles 
qui  amènent  les  fractures  de  la  rotule  par 
action  musculaire.  La  symptomatologie  en  est 
shuiple,  surtout  quand  la  rupture  est  com- 
plète. Aussi  l'intérêt  pratique  qui  s'attache  à 
c^tte  lésion  est  tout  entier  dans  le  mode  de 
traitement  qu'il  convient  de  lui  appliquer 
pour  en  prévenu*  les  suites  fâcheuses.  Cest 
donc  avec  raison  que  M.  Sistach  a  fixé  son 
attention  sur  ce  pokit: 

M.  le  rapporteur  résume  les  deux  observa- 
tions qui  ont  servi  de  base  aux  rechei«hes  de 
M.  Sistach. 


I  FAITS  DITER^. 

l     jf-Demarquay   fait    ressortir  toute  l'impor- 
jl^oc^quilya  À   coiiil>aUre  d'abord  les  acci- 
aen^  pnmiiifis,    répancbement  articulaire  et 
rtfitate,  avant  a'avoir  recours  à  aucunappa- 
reîi  dont  le  but   est    de  rapprocher  le  tendon 

/istoSieiide  son  inserlion  libiale.  Il  faut  placer 
Remembre  sur  nn  plan  incliné,  comme  cela  a 
8é  ooQseiné  depviis  longtemps  par  Poil, 
1)BP«Ttren,  Malgai^ne^  MM.  Baudens  et  Hip. 
>rrey,  et  eomine  le  oonsetlle  aussi  M.  Sis- 
*à;pni»  on  doit  traiter  l'inflammation  ar- 
^hlre. 

Toutefois   M.    le     rapporteur  n'est   point, 
^lecM.  Slslacla,  pour  le  rejet  absolu  de  tout 
appareil  conlenllf .  il  est  d'avis  qu'un  appareil 
le  cette  nature  peut  6tre  employé  avec  avan- 
vise,  à\a  condition  d^ètre  bien  supporté  et  de 
^|jfo  partaitement  les  indications,  c'est-à- 
Sre  d'abaisser  la  rotule  et  de  rapprocher  les 
deux  bouts  du  t%^don  divisé.  Il  doit  être  em- 
ployé surtout  8*il   peut  avoir  une  action  réso- 
loûve  sur  Tarikirile  concomitante. 

Aiwit6t  que    la  chose  est  possible,  M.  De- 
laarqnay  cherclie   à  exercer  sur  l'articulation 
laalade  une  douce  pression  avec  un  appareil 
tfertriné   ou  silicate,  après  avoir,  au  préala- 
Me,  enveloppé  la  jointure  avec  de  l'ouate,  afin 
ff'éviter  toute  pression  douloureuse  et  de  pré- 
la  dépression  du  tendon  déchiré. 
Combien  de  temps  faut-il  laisser  le  membre 
e  avec  ou  sans  appareil  ?  et  quand  faut- 
il  ixnpiinier  des  mouvements  à  rartfculation  ? 
M-  Sîstacb,  d'accord  en  cela  avec  M.  Demar- 
pense  qu'il  est  impossible  de  répondre 
manière  générale  à  cette  double  ques- 
ûon^  et  que  le  chirurgien  doit  toujours  s'ins- 
des  cas  particuliers  qu'il  a    sous  les 


Quant  au  mode  de  guérîson,  M.  Demrarquay , 
faudaut  sur  des  expériences  qu'il  a  faîtes 
récxanment  sur  des  lapins,  conclut  que  le  liga- 
ment rotulien  se  reproduit  avec  une  élonga- 
tion  constante.  D'où  il  résulte  que  le  traîte- 
devra  tendre. à  rendre,  chez  l'honime, 
éloDgation  la  moins  grande  possible. 
Sistach,  assimilant  avec  raison  les  rup- 
dn  ligament  rotulien  aux  fractures  de  la 
rolole,  espère  prévenir  les  suites  fâcheuses 
de  ces  ruptures  en  usant  seulement  du  plan 
lodhié,  si  justement  recommandé  par  H.  Hip. 
Larrej.  Mus  les  deux  faits  que  M.  Sistach 
rapporte  prouvent  l'insuffisance  de  ce  simple 
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appareil  et  la  nécessité  de  recourir,  comme 
l'a  recommandé  M.  Demarquay,  à  un  appareil 
contentif  dès  que  la  jointure  malade  peut  en 
supporter  l'application. 

M.  le  rapporteur  insiste,  en  terminant,  sur 
la  fréquence  de  la  rupture  du  tendon  rotulien» 
Il  est  convaincu  que  cette  lésion  est  souvent 
confondue  avec  l'arthrite  traumatique*  et  il 
espère  que  le  remarquable  mémoire  de  M.  Sis- 
tach en  fera  mieux  connaître  la  fréquence  et 
la  gravité.  ^ 

La  commission  propose  : 

i<»  De  publier  le  travail  de  M.  Sistach  dans 
les  Mémoires  de  l'Académie  ; 

2*"  D'appeler  sur  Fauteur  l'attention  de  la 
commission  chargée  de  présenter  une  liste  de 
candidats  pour  le  titre  de  manbre  correspon- 
dant. (Adopté.) 

M.  le  président  annonce  qu'il  y  a  lieu  de 
déclarer  deux  vacances,  Tune  dans  la  section  de 
pathologie  chirurgicale,  par  suite  du  décès  de 
M.  Oudet  ;  IHmtre  dans  la  section  de  pharma- 
cie, par  suite  de  la  mort  de  M.  Boullay. 

M.  Vulpian  communique  le  résultat  d'expé- 
riences qu'il  a  entreprises  récemment,  avec 
M.  le  docteur  Hayem,  dans  le  but  d'élucider 
la  question  de  l'origine  des  globules  de  pus. 


FAITS   DIVBBS 


Admlnfstration  ir^nérale  de  l'aMlti* 
tanee  publiqae  à  Parlii.  —  Vaccinations 
et  revaccinations,  —  Depuis  le  mois  de 
juin  1855,  l'administration  de  l'Assistance 
publique  a  organisé,  pour  les  enfants  nés 
dans  les  hôpitaux  et  pour  les  aiultes  qui  y 
sont  traités,  un  service  de  vaccinations  et 
de  revaccinations  "par  le  cow-pox  (vaccin  de 

génisse). 

Voulant  faire  participer  la  population  au 
bénëfice  de  cette  mesure,  elle  a  décidé  que  les 
personnes  de  l'extérieur  seraient  admises  à  se 
faire  vacciner  ou  revacciner,  aux  lieux,  jours 
et  hepres  ci -dessous  indiqués. 

Il  leur  suffira  de  se  présenter  à  la  salle  de 
consultation  de  l'établissement  le  plus  voi* 
sin. 
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Une  première  vaccination  ne  suffisant  pas 
pour  préserver  à  tout  jamais  de  la  variole,  on 
appelle  Paltention  dn  public  sur  rntiijté  de  la 
revaccination. 

Le  lundi,  à  Thôpital  Lariboisière,  rue  Am- 
broise-Paré^  près  du  chemin  de  fer  du  Nord, 
à  8  h.  30. 

Le  mardi,  à  l'hôpital  Beanjon,  nie  du 
Faubourg-Saint-HOûoré,  208,  à  8  h.  30,  et  à 
rhôpital  de  la  Charité,  rue  Jacob,  A7,  à 
9  h.  30.  ^ 

Le  mercredi,  à  Thospice  des  Enfants- 
Assistés,  rued*£ofer,  100,  à  8  h.,  et  à  Thôpi- 
tai  Gochin,  rue  du  Faubourg-Saint-Jacques, 
U7,  à  8  h.  Û5. 

Le  jeudi,  à  Tbôpital  des  Enfants,  rue  de 
Sèvres,  i/^9,  à  8  h.  15;  à  Phospice  Necker, 
rue  de  Sèvres,  151,  à  9  h.  15,  et  aux  Dis- 
pensaires des  hôpitaux,  place  du  Parvis- 
Notre-Dame,  2,  à  1  h.  après  midi. 

Le  vendredi,  à  l'hôpital  Sainte-Eugénie,  rue 
de  Charenlon,  89,  à  8  h.  30,  et  à  Thôpital 
Saint-Autoine,  rue  du  Faubourg-Saint-Au- 
toine,  18A,  à  9  h.  15. 

Le  samedi,  à  l'hôpital  de  la  Pitié,  rue 
Lacépède,  1,  à  8  h.  30,  et  à  rhôpilai  Saint- 
Louis,  rue  Bichat,  li(hli2^  à  10  h.,  tous  les 
quinze  jours  (les  second  et  dernier  samedis  de 
chaque  mois). 

Paris,  le  12  février  1870. 

Le  directeur  de  l'administration  générale 
de  V Assistance  publique^ 

A.  UUSSON. 

—  Par  décret  en  date  du  9  février  1870, 
M.  Garbonel,  médecin  de  2^  classe  de  la  ma- 
rine, est  nommé  chevalier  de  la  Légion 
d'honneur. 

Faealté  de  nédediie  de  Montpellier. 

—  M.  le  docteur  Masse  (Ernest-Alexandre), 
agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  dé  Mont- 
pellier, est  nommé  chef  des  travaux  anatomi- 
ques  de  ladite  Faculté,  en  remplacement  de 
M.  Sabatier,  dont  la  délégation  est  expirée. 

Fmeiali6  de  nédecine  de  MoMipel- 
lier.  —  Au  commencement  du  trimestre 
octobre-décembre  1869,  il  a  été  pris  à  ladite 
Faculté  quatre-vingt-dix-huit  inscriptions  de 
plus  que  dans  le  trimestre  correspondant  de 
l'année  précédente. 


lËeole  de  médecine  d'Aller.  —  M.  li 

docteur  Gaussanel,  chef  des  travaux  anatom^ 
ques,  est  nommé  suppléant  pour  les  chaii 
d'anatomie  et  de  physiologie  à  ladite  Ecol 
(emploi  vacant). 

Élcole  de  médecine  de  IVantce.  — >  Mi 

Planlard  est  nommé  aide  d*anatomie  de  liH 
dite  École,  en  remplacement  de  M.  Franco*! 
Bido,  dont  la  démission  est  acceptée. 


Bcole  de  médeeine  de  Tonlonee.  —  Lir 

chaire  actuelle  d'anatomie  et  de  physiologie 
est  remplacée  par  une  chaire  spéciale  d'aoa- 
tomie. 

Il  est  créé,  à  la  même  Ecole,  une  chaire 
spéciale  de  physiologie. 

Ces  deux  chaires  seront  occupées  chacune 
par  un  professeur  titulaire. 

—  M.,  le  professeur  Ghalin  vient  d^ètre  élu 
membre  ttitulaire  du  Conseil  d*hygiène  pu- 
blique et  de  salubrité^  en  remplacement  de 
M.  le  docteur  Duchesne,  décédé. 

—  Par  décret  en  date  du  22  janvier  1870, 
M.  le  docteur  Vingtrinier  a  été  nommé  prési- 
dent de  la  Société  de  secours  mutuels  des 
médecins  du  département  de  la  Seine-Infé- 
rieure, à  Rouen. 

—  Le  concours  pour  le  prix  auDuel  de  mé- 
decine navale  n'a  donné  aucun  résuUaL  Sur 
onze  manuscrits,  aucun  n'a  été  jugé  digne  du 
prix. 

jLMoeiaiion  ipénérale.  —  La  Société  cen- 
trale, dans  sa  dernière  séance,  a  procédé  aux  - 
admissions  suivantes  :  MM.  Blache  (  René), 
Boogs,  Glairin,  Duguet,  Duvivier,  Isambert, 
Firmin,  Laurent-Préfontaine. 

H6pitnnz'd*Al|r«r*  —  A  la  suite  des  con- 
cours ouverts  près  des  hôpitaux,  ont  été  nom- 
més: 

Internes  en  médecme  :  MM.  Bordenave, 
Casanova,  Deshayes  et  de  Galvinhac. 

Internes  en  pharmacie  :MM.  Bartibas,Bréau, 
Roy,  Dupuy  et  Tolédano. 

—Le  eonsefi  impérial  derinstruction  publi- 
que a  été  convoqué  le  lundi  14  février  dernier, 
pour  une  session  ordinaire  qui  dorera  quioie 
jours. 


r 
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^  Par  décret  en  date  du  28  janvier  1S70« 
ont  été  sommés  : 

MfédecinS'majorsde  i'^  classe:  MM.  Uaose, 
Guiches,  Gavaroz  ei  Alezais. 

Médecins-majors  de  2*  classe  :  MM.  Bour- 
r3^  Pasquet,  Poirée,  Delange,  et  Berge. 

Pharmacien  principal  de  2«  classe  :  M. 
Latoar. 

Pharmacien-'major  rfc^^*  classe  :  M.Fé- 
SDev. 

Pkarmaeiens^majors  de  2*  classe  :  MM. 
et  Galimard. 


Hdpi^AMX  de  Bordeaux.  --  M.  le  doc- 
teor  Oré»  chirurgien  de  l'hôpital  Saint-André^ 
cet  prorogé  pour  une  période  de  cinq  ans. 

M.  le  docteur  Riquard^  médecin  adjoint^  est 
nommé  niédecin  titulaire  des  incurables  et 
des  meiiiardSf  en  remplacement  de  M.  Gha- 
tard,  démissioQn&ire. 

M.  le  docteur  Démons^  chirurgien  adjoiot, 
esl  Dominé  en  cette  qualité  à  Thôpilal  Saint- 
André  (création  nouvelle). 

M.  le  docteur  Marc  Girard,  chirurgien  ad- 
jml,  est  nommé  en  celte  qualité  aux  hospi- 
ees  des  enfants^  des  vieillards  et  des  incura- 
Ides^  en  remplacement  de  M.  Démons^,  appelé 
à  d'antres  fonctions. 

M.  le  dUxsteur  Yenot  père,  médecin  titulaire 
de  l'hôpital  Saint- Jean  (vénériens)^  esl  admis 
à&îre  valoir  ses  droits  à  la  retraite. 

IL  le  docteur  Yenot  fiis^  médecin  adjoint^ 
ot  nomiiié  médecin  titulaire  de  rh6pital 
Saint-Jean  (vénériens)^  en  remplacement  de 
H.  Yenot  père. 

M.  le  docteur  Aynard  est  nommé  médecin 
adjoint  de  l'hôpital  Samt-Jean  (vénériens),  en 
Tcmplaeement  de  M.  Yenot  fils. 

■ftpitavx  de  ■•mellle.  —  M.  te  doc- 
tenr  Yan  Gaver,  médecin  adjoint  des  hôpi« 
taox,  est  nommé  médecin  en  chef  de  la 
Charité. 

11.  le  docteur  Bouisson,  médecin  adjoint^ 
eA  attaché  à  la  Charité^  en  remplacement  de 
M.  Yan  Gaver. 

11.  le  docteur  Yilleneuve  fils,  chirurgien 
adjoint*  est  nonmié  cUrurgien  en  chef. 

A  la  faite  d*on  brillant  concours^  MM.  Gras, 
Mol^  Johlot,  Sérieux,  Gilly  et  Magon  ont  été 
élèves  externes  des  hôpitaux. 


—  A  la  suite  du  concours  ouvert  le  30  no- 
vembre dernier  à  Thôpital  de  la  Goneeplion, 
Mite  Audibert  (de  Fontvielle)  a  été  nommée 
maîtresse  sage -femme. 

Le  concours  pour  rinternatprès  les  hôpitaux 
de  Marseille  vient  de  se  terminer,  après  de 
brillantes  épreuves,  par  la  nomination  de 
MM.  Mélizan  et  Gay. 

»  La  Société  de  médecine  légale  vient  de 
procéder  au  renouvellement  de  son  bureau 
qui,  pour  Tannée  1870,  est  composé  comme 
il  suit  : 

Président  :  M.  le  professeur  Béhier.  —  Vice- 
présidents  :  M.  Flémard,  avocat  général  ;  M. 
Yernois,  de  l'Académie  de  médecine. —Se- 
crétaire général;  M.  le  docteur  Gallard.— Se- 
crétaires des  séances  :  MM.  les  docteurs  Le- 
grand  du  Saulle  et  Tenoesson.  —  Archiviste  : 
M.  le  docteur  Jules  Falrel.  —  Trésorier  :  M. 
Mayet,  pharmacien. 

Les  membres  qui  composent  la  commission 
permanente  chargée  de  répondre  d'urgence 
aux  demandes  de  coosultalion  qui  peuvent 
être  adressées  à  bref  délai  à  la  Société  dans 
Tintervalle  des  séances,  sont  : 

MM.  Béhier,  président  ;  Gallard,  secrétaire 
général  ;  Chaude,  Cornil,  Devêrgie,  Dolbeau, 
Ladreit  de  Lacharrière,  Legrand  du  Saulle, 
Mialhe,  Pénard,  Yernois. 

Dans  la  même  séance,  la  Société  a  nommé: 

Membre  honoraire  :  M.  le  professeur  Ga- 
varret.— Membres  titulaires:  M.  Mouton,  an- 
cien magistrat  ;  M.  le  docteur  Hemey.— Mem- 
bre correspondant  étranger:  M.  le  docteur 
Loussedat,  à  Bruxelles. 

Enfin,  elle  a  déclaré  la  vacance  de  deux  pla- 
ces de  membres  titulaires,  et  de  dix  places  de 
membres  correspondants  nationaux. 

—  Yoici  la  composition  du  bureau  de  la  So* 
ciété  d'hydrologie  pour  1 870  : 

Président,  M.  Moutard-Martin  ;  —  vice-pré- 
sidents, MM.  Lefort  et  Lambron;  —  secrétaire 
général,  M.  liO  Bret;  secrétaires  des  séances, 
MM.  Foubert  et  Tillot  ;  archiviste,  M.  Gauiet  ; 
trésorier,  M.  Beni-Barde. 

Le  titre  àt  président  honoraire  a  été  dé- 
cerné à  M.  Durand-Fardel. 

—La  Société  de  médecine  d'Anvers  vient  de 
couronner  le  mémoire  de  M.  Legros  (d'Au- 
husson)  sur  la  question  proposée  :  Examen 


»  . 
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de$  principales  médications  de  la  phthisie 
pulmonaire. 

—  Le  prix  Riberi  (20^000  fr.)  sera  donné  en 
1870  par  TAcadéroie  royale  de  Turin  à  Tau- 
teur  du  livre,  manuscrit  ou  imprimé^  ou  de  la 
découverte  qui  pendant  ces  trois  dernières 
années  auront  le  plus  contribué  au  progrès 
de  la  médecine.  Les  ouvrages,  écrits  en  latin, 
en  italien  ou  en  français,  doivent  être  remis 
à  l'Académie  le  31  décembre  1870. 

Coara,—  M.  le  docteur  Mallez  fera,  tous 
les  lundis,  à  midi,  à  partir  du  lundi  iZi  février, 
nne  conférence  sur  la  taille  et  la  lUhtlritie  et 
des  opérations  du  gaivano-causlique  électro- 
lyse  uréirale,  à  sa  clinique,  rue  Christine,  1. 

IVéeroloffle.  -—  M.  Dupiré,  ancien  chirur- 
gien militaire,  mort  à  Fontainebleau,  âgé  de 
soixante-dix-sept  ans. 

—  M.  Nivert,  docteur  en  médecine,  reçu 
en  1830,  ancien  membre  du  conseil  général 
d'Indre-et-Loire,  mort  âgé  de  soixante-cinq 
ans,  à  Azay-le-UideaUé 

—  M.  Poiseuille  (Jean-Léonard-Marie), 
reçu  docteur  en  médecine  en  18i28,  membre 
de  l'Académie  de  médecine,  ancien  élève  de 
TEcole  polytechnique  (promotion  de  1815), 
lauréat  de  l'Institut,  examinateur  à  THÔtel  de 
Ville),  officier  de  la  Légion  d'honneur,  etc., 
mort  à  Paris,  âgé  de  soixante-dix  ans,  le 
cinquième  jour  d'une  pleurésie  aiguë  avec 
complication  de  congestion  cérébrale. 

—  M.  Payen,  reçu  docteur  en  1828,  agent 
général  de  la  Société  philanthropique,  ancien 
président  de  la  Société  des  médecins  des  bu- 
reaux de  bienfaisance,  médecin  inspecteur  des 
eaux  de  Saint-Gervais. 

—  M.  Gompan,  chirurgien^  de  l'hôpital 
Saint-Léon,  mort  à  Bayoune. 

—  Le  docteur  Geoghegan,  le  médecin-juriste 
le  plus  accrédité  d'Irlande^  mort  subitement 
le  25  décembre* 

—  Le  docteur  Richard  GrifDn,  connu  par  sa 
coopération  à  la  réforme  de  la  loi  des  pauvres 
et  par  les  honoraire)}  qu'il  a  fait  accorder  aux 
médeciog  de  la  bienfaisance  publique,  mort  le 


11  novembre,  &gé  de  63  ans,  laissant  un  nom 
vénéré  dans  tout  le  Royaume-Uni. 


Pablle«tl< 


»11< 


AnnvAlre  de  thérapeutique,  de  aut* 
tière  médicale^   de  pharmacie    et    de 

toxicologie  pour  isvo,  contenant  le  ré- 
sumé des  travaux  thérapeutiques  et  toxicolo- 
giques  publiés  en  1869  et  les  formules  des 
médicaments  nouveaux  ;  suivi  d'un  mémoire 
sur  la  goutte  par  le  professeur  A.  Bodchardat. 
—  Troisième  année,  1  vol.  în-18.  — 
Prix  :  1  fr.  25. 


Dictionnaire    annuel     des 
des  Bclencee  et  Institutions  médicales, 

suite  et  complément  de  tous  les  dictionnaires, 
par  M.  P.  Garnier,  rédacteur  de  VUnion  mé' 
dicaley  précédé  d'une  introduction,  par  M.  le 
docteur  AmédAe  Latoua.  —  Sixième  année, 
1869,  ~  1  vol.  in-12,  de  XXiy-503  pages.  — 
Prix  :  6  fr. 

A  Paris,  chez  Germer-Baillière,  libraire- 
éditeur,  rue  de  l'Êcole-de-Médecine,  17» 


Bévue  photographique  des  hèpitewK 

de  Faris,  bulletin  médical  publié  sous  le 
patronage  de  radministration  de  TAssistance 
publique,  par  De  MoicrHEJA  et  Bournevillb. 
—  Deuxième  année,  n»  1  :  Seapulalgie^  par 
le  professeur  Richet.  —  Hydrophobie  rabi- 
que,  par  le  docteur  Gâllardi.  —  Homme 
Tétramaze^  par  le  docteur  Loraih,  etc.  ^ — 
In-S""  de  32  pages  et  trois  photographies.  — 
Prix  :  2  fr. 

«  • 

Vralté  clinique  et  pratique  des  ma- 
ladies  puerpérales,  suite  de  eoudi^ea^ 

par  le  docteur  Her vieux,  médecin  de  la 
Maternité  de  Paris.  —1vol.  in-8^  d'environ 
1000  pages,  avec  Ggures  dans  le  texte.  — 
Première  partie,  de  636  pages.  ^  Prix  de  l'ou- 
vrage complet  ;  15  fr.  —  Le  complément  pa- 
raîtra très-prochainement  et.  sera  ei^voyé 
franco. 

A  P^is^  chez  Adrien  Delahaye,  libraire- 
éditeur,  place  de  rËcole^de-Médecine. 


mmi  m  mmmmi  itmcocHiinMiCiLis.—  (ninr'  mu.) 


N*  6.  ^  15  MARS  I8T0. 


I.    ClilNiaUE.  BHéaiOIRES^.  OBSERYATIONS# 


1.   GHROIUQUB  DB  LA  QXmZàVXE. 


L'épidémie  de  variole  était  encore^  la  se- 
naÎBe  dernière,  dans  sa  période  croissaDte*  La 
mortalité  étant  tombée  de  83  cas,  du  13  au  19 
iéTrier,  à  79  cas ,  du  19  au  26,  on  avait  pu 
croire  qu*elle  allait  entrer  dans  une  phase 
daKendante.  Mais  dans  la  semaine  suivante, 
ixk  37  février  au  5  mars,  la  mortalité  est  mon- 
iés  an  chilire  de  97. 


* 


^  Ajux  vaccinations  bi-hebdomadaires  habi- 
toelles  de  1* Académie  de  médecine,  aux  vae- 
dnalloDS  hospitalières  instituées  par  TAssis- 
tanœ  publique,  TAdministration  de  la  ville 
de  Paris  a  voulu  joindre  des  vaccinations  pra- 
tiquées à  uu  jour  fixe  de  la  semaine»  dans 
^acone  des  mairies  de  Paris»  par  les  méde- 
dus  des  bureaux  de  bienfaisance.  La  mesure 
était  opportune,  car  on  s'est  présenté  par  cen- 
tafoes  à  ces  vaccinations.  Mais  il  a  surgi  des 
embarras  et  des  difGcultés  d'exécution  si  in- 
nnnoDtablee»  qu'on  a  dû  les  suspendre  pour 
foelqnes  jours,  bans  la  plupart  des  mairies» 
etnotammeutdaosla  I^*  etdansla  IV%il  existait, 
lous  les  auspices  d'un  comité  de  vaccine,  un 
Mrvice  de  vaccination  qui  marchait  d'une  ma- 
nière très-satisfaisante,  grftee  à  l'entretien  ré- 
gulier d'enfants  vacciniières.  On  a  commencé 
fêt  désorganiser  ce  service,  en  renvoyant  les 


vacciniières  pour  leur  substituer  les  génisse»^ 
du  docteur  Lanoix.  Ce  sont  de  nouvelles  ha- 
bitudes à  prendre.  Lesmédeeins  qui»  dans^Ies- 
vaccinations  de  bras  à  bras,  reeueillaient'eux-^ 
mêmes  le  vaccin  et  opéraient  à  bon  escient, 
sont  obligés,  avec  la  vache»  de  recevoir  le 
fluide  tel  quel,  qu'un  employé  du  fournisseur 
leur  présente  »  plus  ou  moins  souillé,  et 
peut-être  plus  ou  moins  authentique.  La  vac- 
cination animale,  ainsi  pratiquée»  a  échoué 
sur  bon  nombre  d'enfants  nouveau-nés.  ,0n 
conçoit  donc  que  les  médecins  soient  peu  sym- 
pathiques ft  un  mode  de  vaccination  qui  ne  pré- 
sente pas  les  mêmes  garanties  que  l'ancien. 
D*un  autre  côté  les  génisses  ont  manqué  et 
ont  été  vainement  attendues  dans  quelques 
arrondissements.  On  a  même  dit  que  plusieurs 
avaient  la  cocotte.  Bref  il  a  fallu  suspendre. 
Les  médecins  des  bureaux  de  bienfaisance, 
chargés  des  vaccinations  des  mairies,  ont,  sur 
ces  entrefaites,  présenté,  par  l'organe  de  leur 
Société»  des  observations  sur  les  modifications 
à  introduh*e  dans  ce  service»  pour  qu'il  mar- 
che plus  convenablement  ;  espérons  qu'il  y  sera . 
fait  droit. 


* 


On  vient  de  réorganiser  à  TAcadémie  un 
service  provisoire  de  vaccination  animale.  De- 
puis quelques  semaines,  le  chiffre  des  vacci- 
nations et  revaccinations  s'était  accru  dans 
une^  proportion  considérable  et  de  plus  en 
plus  forte;  les  vacciniières  manquaient.  Le  cou- 
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seil  de  l'Académie,  infonné  de  la  situation  par 
If.  Depaal,  a  dû  s'adresser  à  M.  le  ministre  ; 
et  M.  le  ministre  a  accordé  de  suite,  vu  l'ur- 
gence, ia  somme  de  deux  mille  francs,  de- 
mandée : 

V  Pour  attirer  à  TAcadémie,  par  des  pri* 
mes  plus  considérables,  un  plus  grand  nom- 
bre de  vaccinifères  ; 

S""  Pour  entretenir  une  vacbe  vaccinifère 
dans  les  dépendances  de  l'Académie. 

Le  dispositif  de  cette  mesure  indique  assez 
que  le  conseil  de  TAcadémie  n'entend  pas 
substituer  à  tout  Jamais  le  vaccin  animal  au 
vaccin  humain.  Il  aura  Tapprobation  de  la  gé- 
Bérafité  des  médecins  qni  n'acceptent  te  pre- 
mier que  forcément  et  parce  que  le  second 
manque.  La  preuve  en  est,  d'ailleurs,  dans  ce 
fait  que  la  plupart  des  médecins  cherchent  du 
yaccio  d'enfant  pour  leurs  vaccinations  parti- 
<mlières.  Aussi  ce  vaccin  est-il  d'un  bon  rap- 
port en  Ire  les  mains  des  nourrices  ou  des  pa- 
rents qui  savent  l'exploiler. 


*  m 

* 


Uû  banquet  confraternel  réunissait^  le  sa- 
medi 26  février,  à  Thôlel  du  Louvre,  les  re- 
présentants d'une  douzaine  de  Journaux  de 
médecine.  Ce  banquet  avait  pour  objet  d'o- 
pérer un  rapprochement,  une  fusion  d'inté- 
rêts entre  les  membres  de  la  presse  périodique. 
On  y  a  soulevé  des  queslions  importantes, 
mais  d'une  manière  qui  ne  pouvait  être  que 
sommaire,  à  une  première  entrevue  où  Ton 
avait  d'abord  à  prendre  langue.  Il  a  été  pro- 
cédé, séance  tenante,  sous  la  présidence  de 
M.  Gaffe,  à  la  nomination  d'une  commission 
cliargée  d'organiser  ce  qui,  grâce  à  l'initiative 
de  M.  Lapeyrère,  vient  d'être  si  heureusement 
inauguré.  Cette  commission  est  composée  de 
MM.  Gaffe,  Lapeyrère,  Le  Sourd,  Linas,  de 
Hanse  et  Roubaud.  Nous  faisons  des  vœux  pour 
que  ces  réunions  mensuelles  rappellent  les 
soupers  de  Platon ,  plutôt  que  ceux  du  baron 
de  Brisse. 


* 


Dans  sa  prochaine  séance,  celle  du  15  mars, 
l'Académie  de  médecine  aura  a  élire  un  mem- 
bre associé  libre.  Sur  les  cinq  candidats  ins- 
•erits,  deax  s'élant  désistés,  les  votes  auront  à 


se  répartir  entre  MM.  Payen,  A.  Latour  et 
J.  Michon. 

Nous  ne  concevons  vraiment  pas  que 
M.  Payeo,  déjà  couvert  de  titres  et  d'honneurs 
et  qui  ne  tient  à  la  médecine  par  aucun  lien 
connu,  vienne  faire  concurrence  à  un  publi- 
ciste  comme  M.  A.  Latour  qui  r  passé  sa  vie 
dans  les  travaux  de  la  critique  médicale.  Pour 
un  membre  de  l'Institut,  le  titre  d'associé 
libre  de  l'Académie  est  une  mince  addition 
aux  antres,  parce  qu'il  est  purement  honori- 
fique et  sans  raison  d'être  quaud  le  savant  au- 
quel il  est  conféré,  si  méritant  qu'il  soit  à 
tous  égards,  n'a  rien  fait  qui .  rentre  dans  le 
ressort  des  sciences  médicales.  Il  y  a  gros  à 
parier,  d'ailleurs,  que  l'honorable  membre  de 
l'Académie  des  sciences  ne  brillerait  aux 
séances  de  l'Académie  de  médecine  que  par 
son  absence  et  justifierait  la  critique  acerbe 
que  M.  Guardia  a  faite  de  cette  section  de 
l'Académie.  En  nommant  M.  A.  Latour, 
l'Académie  acquerra  un  membre  actif,  et  té- 
moignera à  la  presse,  dont  il  est  le  plus  ancien 
représentant,  une  déférence  dont  celle-ci  lui 
saura  gré. 


Qui  donc  s'est  permis  de  flétrir  du  nom  de 
dadais  les  jeunes  citoyens  qui  se  livrent  à 
l'inoffensive  occupation  de  la  course  au  vélo- 
cipède ?  Voici  qu'un  vétéran  de  ia  pratique 
médicale,  le  docteur  Marchai,  de  Lorquin 
(Meurthe),  vient  nous  montrer  par  son  exem- 
ple qu'une  étude  de  ce  genre  de  circulation 
pourrait  figurer  avec  utilité  parmi  les  cours 
complémentaires  de  la  Faculté 

Dans  une  lettre  qu'il  a  adressée  au  Jour- 
nal  de  médecine  et  de  chirurgie,  le  doc- 
teur Marchai  avoue  qu'il  se  sert  du  véloci- 
pède pour  ses  voyages,  depuis  l'année  i8ô&. 
Mais  laissons-le  parler  lui-même  : 

«  Vous  devez  comprendre  que  mon  bicycle 
n'a  pas  le  degré  de  perfeatfon  que  présentent 
aujourd'hui  les  appareils  de  ce  genre  ;  ses 
roues  sont  moins  élevées,  et  mes  pieds,  au 
lieu  de  reposer  sur  des  palettes  adaptées  à 
l'àvant-train,  portent  simplement  à  terre  et 
servent  à  donner  l'impulsion  à  la  machine  : 
c'est  là  le  système  primitif.  Mais  je  n'en  ai  pas 
moins  depuis  quinze  ans  couru  par  monts  et 
par  vaux  sur  ce  fidèle  coursier,  suivant  in* 
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distinctement  les  routes,  les  chemins  de  tra- 
rarse  et  même  les  simples  sentiers,  en  faisant 
aiosi  ane  nolable  économie  de  temps  et  de  che- 
vaux. Souvent  j'ai  parcouru  de  douie  à  seize  ki- 
lomètres k  rheure,  j*ai  même  atteint  plus  d'une 
;  iùs  la  vitesse  du  train  express  quand  je  des- 
eendais  des  côtes  rapides  ;  mes  pieds  reposaient 
I  alors  sur  an  double  support  qui^  au  besoin, 
I  meservait  de  frein.  Aujourd'hui  encore,  mal- 
gré mes  soixante-quinze  ans,  un  trajet  de 
m»  à  vingt  kilomètres  ne  m'effraye  en  au- 
csne  manière  et  me  fait  Feffet  d'une  prome- 
nade d'une  heure  à  une  heure  et  demie. 

<  Lorsque  je  commençai  à  chevaucher  sur 
Qo  vélocipède^  je  provoquai  quelque  étonne- 
ment  dans  le  public  de  la  contrée  ;  mais,  on  ne 
tarda  pas  à  porter  sur  cette  innovation  un  ju- 
gOBent  favorable.  Nombre  de  fois  les  parents 
d'os  malade  en  danger  m*ont  dit  en  larmes  : 
«Cela  presse,  monsieur;  nous  vous  en  prions, 
<  prenez  votre  chemin  de  fer,  vous  arriverez 
(  plus  vite.  »  C'est  ainsi  que  Ton  désignait 
moD  véhicule. 

■rajouterai  que,  non-seulement  j'ai  trouvé 
économie  de  temps  et  d'argent  dans  l'emploi 
decesystëme,  mais  que  cet  emploi  lui-même 
a  toujours  été  pour  moi  une  distraction  agréa- 
Ue,  un  exercice  récréatif  que  je  ne  saurais 
iDJeu  comparer  qu^à  celui  du  patin.  » 

D'  Olivier. 


TIÉsaPBDTIQOB  MÉDICO-GHIIIURGIGALB. 


Q.  Bel  Mwlees  «ne  penvent  rendre  les 
erarants  eontlnns  eonetante  danti  rin- 
laaiauitloB^  reii|rorir«>neittet  Tliiper- 
iNfUe  de  1»  proMtate  (1). 

Ob.  V. —g***,  71  ans,  tailleur.  Ce  malade 
neot  Dons  consulter  le  Â  janvier  1869.  Il  a 
n  trois  blennorrhagies  dont  la  dernière  re- 
Mteà  plus  de  trente  ans;  jamais  de  sy- 


Etat  actuel.  Le  sieur  G.  se  plaint  de  dou- 
leors  très-vives  dans  la  fosse  naviculaire  irra- 
^l  le  long  de  la  verge  jusqu'au  périnée, 
l^nleurs  dans  le  rectum  avec  sensation  con- 

U)  Suite  et  fio. 


tinuelie  de  garde-robes  se  présentant  à  l'anus. 
Alternatives  de  constipation  et  de  diarrhée; 
lorsque  les  selles  sont  dures,  leur  passage  dé- 
termine de  la  douleur.  La  miction  ne  s'opère 
qu'avec  difficulté,  la  nuit  surtout  et  le  matin  ç 
dans  la  journée  le  malade  urine  un  peu  plus 
facilement,  quoiqu'il  lui  faille  toujours  solli- 
citer sa  vessie  pendant  quelques  minutes. 

La  canal  est  libre  jusqu'à  la  région  prosUi- 
lique;  en  ce  points  quels  que  soient  les  ma- 
nœuvres et  les  instruments  employés,  il  nous 
est  impossible  de  pratiquer  le  cathétérisme.^ 
qui  du  reste  a  été  tenté  infructueusement  par 
plusieurs  chirurgiens ,  soit  en  ville,  soit  k  l'hô- 
pital. ^ 

C'est  à  peine  si  une  bougie  de  baleine  cour- 
bée peut  pénétrer  dans  la  vessie.  Mais  celte 
opération  est  même  si  douloureuse  que  nous 
croyons  inutile  d'insister. 

Les  urines  sont  troubles^  elles  se  décomposent 
promptenoent,  et  par  l'examen  microscopique 
nous  y  trouvons  de  nombreux  leucocytes. 

Par  le  toucher  rectal^  nous  constatons  que 
la  prostate  est  très-volumineuse;  elle  est  éga- 
lement augmentée  de  volume  dans  toutes  ses 
parties  ;  cette  glande  est  dure  et  douloureuse 
à  la  pression. 

Mous  soumettons  immédiatement  le  sieur  G. 
au  traitement  par  les  courants  continus. 

Pendant  cinq  mois,  trois  fois  par  semaine, 
le  malade  a  eu  la  constance  de  venir  se  faire 
électriser;  aussi,  tous  les  mois,  constatons- 
nous  la  diminution  du  volume  de  la  prostate, 
et  l'aiguille  du  galvanomètre  nous  iodique-t- 
eile  ,  par  une  déviation  de  plus  en  plus  con- 
sidérable, le  passage  plus  ûtcile  du  courant  à 
travers  cette  glande.  L'émission  des  urines  sa 
fait  de  plus  en  plus  facilement,  et  le  maiade> 
qui  quelquefois  était  forcé  d'attendre  leu 
sortie  pendant  une  heure,  tous  les  matins, 
attend  de  jour  en  jour  moins  de  temps. 
Les  pesanteurs  au  fondement  et  les  élance- 
ments cessent  au  bout  de  dix  applications 
les  garde-robes  se  font  plus  facilement  et 
les  urines  deviennent  de  plus  en  plus  lim- 
pides; il  nous  arrive  souvent  de  n'y  plus  trou- 
ver de  leucocytes,  elles  ne  se  décomposent 
plus.  Bref,  au  mois  de  naai,  le  canal  de  l'urètre 
a  recouvré  une  perméabilité  telle  qu'il  nous 
est  permis  d'employer  la  dilatation  piogressive 
avec  les  bougies  en  gomme,  en  continuant 
toutefois  le  traitemeiit  par  l'éleclricité. 


^   I 
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Le  10^  juin^  le  sialade  pisae  librement  à 
plein  canal  ;  nous  sommes  arrivés  à  passer 
facflement,  sans  déterminer  aucune  douleur^ 
le  n*"  2U  de  la  filière  Gharrière.  Quelques  in- 
jections intra-vésicales  phéniquées  au  i  mil- 
lième et  des  capsules  de  térébenthine  com- 
plètent le  traitement. 


Obs.  Yl.  —  Norbert  D...^  trente-deux  ans^ 
employé,  se  présente  à  la  consultation  du  dis- 
pensaire le  7  juin  1869.  Le  malade  8  eu  deux 
blennorrhagies,  dont  la  dernière  remonte  à 
huit  ans.  Elles  ont  été  mal  soignées,  mais 
néanmoins  le  sieur  D...  n*a  pas  conservé  de 
suintement  habituel.  L'émission  des  urines  se 
fait  bien,  mais  sans  énergie^  et  le  malade  est 
forcé  d'attendre  un  peu  leur  sortie.  Constipa- 
tion habituelle;  le  passage  des  selles  ne  dé- 
termine pas  de  douleurs. 

Depuis  plus  d'un  an,  élancements  très-vils 
dans  la  fosse  naviculaire  et  dans  toute  la  ver- 
ge^ avec  irradiation  dans  la  région  prostati- 
que et  le  rectum.  Envies  fréquentes  d'uriner. 
Le  malade  est  en  érection  toutes  les  nuits,  et 
réjaculation  est  douloureuse.  L^examen  des 
urines  ne  nous  révèle  rien  d*anormal  dans 
leur  constitution.  La  pression  de  la  région  vé- 
sicale  détermine  un  peu  de  douleur. 

Nous  pratiquons  le  cathétérisme  relative- 
ment avec  facililé^  quoiqu'une  saillie  prostati- 
que assez  considérable  nécessite  une  manœu- 
vre appropriée.  La  vessie  est  saine. 

Le  toucher  rectal  nous  permet  de  constater 
une  augmentation  notable  du  volume  de  la 
prostate,  Ijui  est  volumineuse^  surtout  si  on  a 
égard  à  V^ge  du  malade  ;  par  la  pression  nous 
y  provoquons  une  légère  sensation  doulou- 
reuse. Le  lobe  droit  de  cette  glande  est  beau- 
coup plus  considérable  que  le  gauche. 

Nous  appliquons  les  courants  continus  ;  dès 
la  troisième  application,  cessation  des  phéno- 
mènes douloureux  et  des  pesanteurs.  A  la  hui- 
tième séance,  le  sieur  D...  commence  à  noter 
une  amélioration  telle  que  si  nous  ne  nous  y 
opposions  pas  il  cesserait  tout  traitement, 
mais  nous  croyons  sage  de  persister.  Enfin, 
au  bout  de  vingt  applications,  nous  consta- 
tons une  dimÎDulion  appréciable  du  volume 
de  la  prostate;  les  selles  se  font  facilement  et 
la  miction  s'opère  d'une  façon  noimale;  le 
malade  n'éprouve  plus  aucun  des  symptômes 
4ul  l'avaient  engagé  à  venir  nous  consulter.    ' 


En  pratiquant  le  cathétérisme,  nous  trou- 
vons bien  toujours  la  saillie  prostatique,  'mais 
elle  est  beaucoup  moins  considérable.  Le  trai- 
tement a  duré  en  tout  deux  moiB. 

Obs.  VIU  —  O...,  soixante-sept  ans^  an« 
cien  instituteur,  se  présente  à  notre  con- 
sultation le  7  juin  1869.  Plusieurs  blen- 
norrhagies,  pas  de  syphilis.  A  beaucoup  abusé 
des  boissons  spîritueuses  et  des  femmes.  Il  y 
a  au  moins  trois  ans  que  le  malade  a  constaté 
une  grande  diminution  dans  le  volume  du  jet 
des  uilnes.  Pesanteurs  et  élancements  dans  le 
rectum.  Douleurs  dans  la  verge,  irradiant  à  la 
région  prostatique.  Difficulté  de  plus  en  plus 
grande  à  opérer  la  miction,  surtout  la  noiL 
Les  urines  sont  lentes  à  venir  ;  le  sieur  G... 
les  attend  quelquefois  pendant  dix  minutes,, 
et  souvent  ce  n'est  qu'en  malaxant  le  glaoâ 
qu'il  peut  obtenir  leur  émission.  Les  urines 
sont  légèrement  catarrhales  et  souvent  même 
ammoniacales.  Douleurs  très-vives  au  col  de  I» 
vessie,  constipation  habituelle,  selles  doolon- 
reuses.  Le  malade  a  passé  entre  les  malDs 
d'une  foule  de  médecins,  et  n'en  a  jamais  ob- 
tenu que  des  améliorations  passagères.  Le  ca- 
thétérisme, qui  est  douloureux,  se  fait  avec 
difficulté,  ce  qui  est  dû  à  une  saillie  prostall» 
que  considérable  à  gauche  ;  la  sonde  est  en 
effet  déviée  à  droite  à  son  passage  dans  cette 
région. 

La  vessie  est  saine.  Le  toucher  rectal  con- 
firme le  diagnostic  :  le  lobe  gauche  de  la 
glande  est  en  effet  très-volumineux,  tandis 
que»  chose  assez  rare,  le  lobe  droit  est  pres- 
que d'un  volume  normal.  La  pression  de  la> 
prostate  provoque  de  la  douleur. 

28  applications  (3  par  semaine)  amènent  uir 
soulagement  considérable  :  les  urines  coulent 
plus  facilement,  la  constipation  est  moins 
grande,  les  phénomènes  douloureux  n'existent 
plus,  la  douleur  au  col  vésical  est  très-alténuée 
et  ne  se  manifeste  plus  que  rarement.  Grâce 
à  quelques  injections  k  l'eau  de  goudron,  les 
urines  sont  redevenues  normales.  Malheureu- 
sement le  sieur  G...  est  forcé  de  quitter  Paris 
an  moment  où  nous  pouvions  lui  prédire  d'une 
façon  certaine  un  succès  complet; en  effet, 
si  la  prostate  n'a  pas  diminué  d'une  façon 
très-appréciable  par  le  toucher  rectal,  néan- 
moins le  cathétérisme  nous  permet  de  consta- 
ter que  la  déviation  produite  par  l'hyperlro- 
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I       pbie  da  côté  gauche  de  cette  glande  est  beau- 
coup hkhos  sensible* 
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plus  marqué,  mais  un  embarras  des  votes  di- 
gestives  rebelle  à  tout  traitement  fait  décliner 
les  forces  du  malade  dans  une  telle  proportion 
que,  d'accord  avec  le  médecin  habituel,  nous 
croyons  nécessaire  de  renvoyer  à  la  campagne, 
un  changement  d'air  nous  semblant  indiqué. 
En  tout  cas,  au  moment  de  son  départ  Tétat 
des  voies  urinaires  est  si  tttisfaisant  que  le 
sieur  M...  nous  remercie  avec  effusion^  se  pré- 
tendant i^uéri  de  ce  côté.  Nous  avons  appris 
depuis  qu*il  avait  succombé  à  une  congestion 
cérébrale. 


Ob8«  VIII.  —  M...,  61  ans,  employé  en  re- 
fraile,  a  toujours  eu  une  vie  trè&<agitée,  une 
seule  blennorrhagie  il  y  a  plus  de  quarante 
«Ds,  jamais  d'autres  accidents  vénériens.  De- 
puis trois  ans  environ  le  malade  s'aperçoit 
qa^il  arine  moins  facilement  ;  les  urines  sont 
loogoes  avenir,  surtout  le  matin.  Aussi  depuis 
trois  mois  a-t-il  recours  an  cathétérisme  qu'il 
pratique  ioi-mème  avec  une  sonde  de  gomme 
à  oHte  n»  8.  Il  peut  néanmoins  uriner  sans 
avoir  besoin  de  se  sonder,  mais  la  miction  est 
alors  très-longue  à  s'opérer,  et  les  efforts  qu*il 
fait  le  fatiguent  beaucoup.  Les  urines  sont 
oonnales.  L^  fondions  de  reproduction 
aoot  éteintes  depuis  huit  on  dix  ans.  Le 
sîeor  M...  est  un  vieillard  dans  Tacception  du 
nuA,  les  digestions  sont  pénibles^  les  garde- 
rot>e8  rares  et  très-dures. 

lious  explorons  séance  tenante  (iO  juin 
1869}  le  canal  de  Turètre;  nous  le  trouvons 
Ubre  jDsqu^À  la  région  prostatique  que  nous 
enayona  eo  vain  de  franchir  :  une  saillie  con- 
âdérable  nous  barre  le  passage;  ce  n'est 
qo*avec  la  sonde  en  gomme  à  béquille  n^  i6 
que  Dous  parvenons  à  pénétrer  dans  la  vessie. 

Le  toucher  rectal  nous  révèle  une  prostate 
très-¥Olufflineuse  ;  les  deux  lobes  latéraux 
seat  augmentés  de  volume  inégalement,  le 
gauche  est  plus  gros  que  le  droit  ;  la  pression 
n'y  détermine  poini  de  douleur. 

Nous  faisons  usage  des  courants  continus, 
selon  notre  procédé  habituel,  en  recomman- 
dant au  malade  de  cesser  l'emploi  de  la  sonde. 
Gomme  adjuvants  du  traitement  par  Téleo- 
tricilé  nous  prescrivons  le  quinquina  ,  les 
aïoen,  les  ferrugineux,  les  laxatifs  et  les 
bains  tièdea.: 

Par  douze  séances  de  dix  minutes,  en  un 
moii,  nous  obtenons  un  soulagement  très- 
marqué;  les  urines  coulent  plus  facilement, 
saos  qu'il  y  ait  besoin  pour  cela  de  faire  des 
efforts  aussi  grands  que  par  le  passé;  le  cathé- 
lirisme  avec  les  sondes  métalliques  k  grandes 
eourbnres,  quoique  toi^ours  difficile,  est  pos- 
Ale  et  ne  détermine  point  de  douleurs;  Tétat 
général  est  meilleur;  il  n*y  a  plus  de  pesan- 
teurs ni  d'élancements  dans  le  rectum,  le  ma- 
lade dît  qu'il  se  sent  plus  léger.  Onze  autres 
applications  procurent,  un  soulagement  encore 


Obs.  IX.  —  R...,  60  ans,  rentier,  a  tou- 
jours eu  une  vie  agitée,  excès  de  boissons  et 
de  femmes  ;  jamais  de  maladies  vénériennes. 
Depuis  sept  ans  il  ne  peut  uriner  qu'au  moyen 
d'une  sonde,  qu'il  introduit  lui-même  de  deux 
en  deux  heures. 

Nous  essayons  en  vain  de  pratiquer  le  ca- 
thétérisme, une  saillie  prostatique  considéra- 
ble s'oppose  à  rintroduction  de  la  sonde; 
nous  voyons  néanmoins  non  sans  surprise  le 
sieur  R...  se  sonder  lui-même  séance  tenante. 
Il  nous  dit,  du  reste,  que  plusieurs  chirurgiens 
ont  tenté  en  vain  cette  opération* 

Senthnent  de  pesanteur  avec  élancenîents 
dans  le  rectum,  constipation  opiniâtre  que  les 
lavements  seuls  peuvent  vaincre;  le  malade 
ne  peut  s'asseoir  sur  un  siège  rembourré,  Il 
se  plaint  en  outre  de  la  fatigue  qu*il  ressent 
par  suite  de  la  nécessité  où  il  est  de  ne  pou- 
voir se  tenir  complètement  assis. 

Par  le  toucher  rectal  nous  constatons  que 
la  prostate  est  très-volumineuse,  légèrement 
et  également  bosselée  et  d'une  consistance 
moyeime;  c'est  surtout  le  lobe  moyen  qui  pré« 
sente  le  développement  le  plus  considérable. 
La  pression  de  Torgane  hypertrophié  est  éga- 
lement très-douloureuse  ;  nous  jugeons  donc 
qu'il  doit  y  avoir  ici  un  état  d'inflammation 
concomitant. 

Le  malade  accepte  Tapplication  den  cou« 
rants  continus  par  le  rectum;  le  pôle  positif 
étant  introduit  dans  le  rectum  et  le  pôle  né- 
gatif sur  le  périnée,  nous  faisons  passer  un 
courant  fourni  par  dix  éléments  Remak.  Mais 
ce  courant  devient  bientôt  trop  douloureux  et 
nous  sommes  obligés  de  descendre  à  six.  Les 
cinq  premières  séances  fatiguent  horriblement 
le  malade^  tant  à  cause  de  la  posillon  que  par 
suite  des  manœuvres  nécessaires;  toutefois  il 


^ 
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constate  après  la  troisième  application  que 
le  besoin  d'uriner  est  moins  impérieux  et 
quMl  peut  attendre  trois  heures  sans  se  sonder. 

Bientôt  les  douleurs  deviennent  moins  vives, 
le  malade  peut  s*asseoir  normalement  ;  à  la 
quinzième  séance  il  suffit  de  trois  cathétéris- 
mes  dans  les  douze  heures  pour  vider  sa  vessie. 

Diminution  de  la  sensibilité  de  Torgane, 
cathétérisme  plus  facile  et  beaucoup  moins 
fréquent,  plus  de  tendances  au  retour  de  Tin- 
flammalioo,  tels  sont  les  résultats  obtenus 
après  trente  séances  en  trois  mois^  sans  pou- 
voir en  obtenir  de  meilleurs. 

Par  le  toucher  rectal  nous  constatons  une 
diminution  très-appréciable  du  volume  de  la 
.prostate.  Au  premier  moment,  c*est  avecsur- 
prise  que  nous  la  trouvons  plus  dure,  quoique 
réduite. 

L'explication  de  ce  fait  résulte  de  ce  que 
nous  avons  énoncé  plus  haut,  à  savoir  :  que 
si  les  courants  continus,  en  faisant  sentir  leur 
bienfaisante  influence  de  proche  en  proche^ 
de  la  périphérie  au  centre^ suffisent  à  faire  dis- 
paraître les  engorgements  de  la  prostate  en 
rendant  aux  vaisseaux  leur  perméabilité  pri- 
mitive^ et^  par  conséquent^  en  rétablissant  en 
même  temps  la  nutrition  normale,  dans  les 
cas  d^hypertrophie  confirmée,  le  traitement 
que  nous  précouisons  ne  peut  ameuer  une  ré^ 
solution  complète  de  cet  état. 

Chez  le  malade  sujet  de  cette  observation, 
nods  avons,  selon  tontes  les  probabilités,  eu 
affaire  à  une  hypertrophie  confirmée^  dont  le 
noyau,  composé  d'éléments  anatomiques  pro- 
lifères, a  résisté  à  la  régression  de  ces  mêmes 
éléments  que  les  courants  continus  ont  été 
Impuissants  à  déterminer,  alors  même  que 
Teogoigement  périphérique  s'était  résolu  sous 
rioQuence  de  i'éleclricité. 

Obs.  X.  Meslin,  20  ans,  byoutier  chez 
MM.  Robert  et  GoUin,  a  été  atteint  d'une 
blennorrhagie  il  y  a  un  an,  soignée  à  Thêpi- 
tal  par  les  balsamiques  et  les  iujectious  au  ni- 
trate d'argent.  L'écoulement  a  peirâté  mal- 
gré tout  et  ce  n^est  que  grftce  aux  insufflations 
médicamenteuses  qu'il  s'est  tari. 

Depuis  cinq  mois,  c'est-à-dire  depuis  le  jour 
où  le  malade  a  été  guéri,  il  éprouve  des  dou- 
leurs trèfr-vives  au  bas*ventre  avec  élance- 
ments dans  le  rectum.  La  station  assise  est 
insupportable,  et  à  ehaque  instant  le  sieur 


M...  est  forcé  de  se  lever  pour  satisfaire  des 
envies  d'uriner  qui  deviennent  de  plus  en 
plus  fréquentes.  Chaque  miction  est  peu  abon- 
dante, la  vessie  ne  se  vide  qu'incomplètement 
et  les  douleurs  reparaissent  immédiatement 
après.  Le  canal  est  libre,  mais  par  le  toucher 
rectal  nous  trouvons  la  prostate  engorgée  et 
douloureuse  à  la  pression. 

Une  seule  application  des  courants  continas, 
pratiquée  le  6  décembre  de  cette  année,  a  suffi 
pour  faire  cesser  tous  les  symptômes  dooloa- 
reux.  Aujourd'hui  sixième  application;  en  hait 
jours,  la  guérison  est  complète  ;  le  sieur  Mes* 
lin  n'éprouve  plus  rien  de  ce  qui  l'avait  engagé 
à  venir  nous  consulter. 

Qu'il  nous  soit  permis  de  terminer  ce  tra- 
vail par  le  simple  énoncé  des  différents  pro- 
cédés employés  par  les  chirurgiens  les  plus 
éminents  dans  le  traitement  des  engorgements 
prostatiques. 

Eli  comparant  leurs  résultats  avec  ceux  que 
nous  avons  obtenus  au  moyen  des  courants 
continus  on  sera  forcé  de  convenir  que,  n 
nous  n'avons  pas  toujours  réussi  &  faire  dis- 
paraître  les  tuméfactions  de  la  prostate,  le 
traitement  que  nous  préconisons  aujourd'hui 
est  du  moins  exempt  de  tout  danger,  et  est 
d'une  application  facile. 

Il  est  un  fait  capital,  dont  Timportance  n'é- 
chappera à  personne:  c'est  que,  sans  recourir 
à  une  manœuvre  chirurgicale,  par  conséquent 
sans  exposer  le  malade  à  aucun  des  accidents 
que  produit  souvent  la  simple  introduction 
d'une  bougie  dans  l'urètre,  on  obtient,  dans 
ia  généralité  des  cas,  par  l'enoploi  des  cou- 
rants continus,  la  résolution  des  engoi'ge- 
ments  prostatiques. 

Le  traitement  de  la  prostalite  aigué  est  ce* 
lui  de  toutes  les  inflammations  :  saignées  lo* 
cales  et  générales,  cataplasmes,  narcotiques, 
bains  prolongés,  purgatifs,  boissons  tempé- 
rantes, etc.  Il  est  juste  de  dire  que  l'on  ob- 
tient presque  toujours  par  ces  moyens  la  ré- 
solution de  l'inflammation,  quoique  cette  ré- 
solution se  fasse  souvent  attendre,  et  que  sou- 
vent aussi  la  phiegmasie  passe  À  Tétat  chro- 
nique. 

C'est  dans  ce  cas  que  la  résolaUon  est  lente 
à  venir,  que  l'affection  semble  s'étemiser  et 
que  le  cortège  des  médicaments  proposés  pour 
la  vaincre  est  souvent  impuissant  :  évacua- 
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tibns    sanguines  locales  répétées,  révulsifs 
de  loules  sortes^  bains  sulfureux,  eaux  ther- 
males de  Baréges ,  Bagnères  -  de  -  Luchon, 
Canterels,  etc.  Aussi,  dans  bien  des  cas,  après 
«voir  usé  de  ces  diverses  médications,  est-on 
iorcé  de  recourir  en  dernier  ressort  à  la  cau- 
térisation de  la  partie  prostatique  de  /V 
rètre.  Nous  voici  déjà  arrivés  à  l'interven- 
tioo  chirurgicale,  et  déjà  aussi,  avec  tous  les 
aatenrs^  observons-nous  les  différentes  et  plus 
OQ  moÎDS  graves  complications  qui  en  résul- 
tent :  orcbite,  urélhrite,  cystite,  fièvre  uré- 
Umie,  infiltration  urineuse,  érysipèle,  abcès 
nrioeux,  etc.  Or,  comme  il  est  rare  qu'une 
seole  cautérisation  suffise,  on  a  recours  au 
même  moyen  à  plusieurs  reprises,  et  par  con- 
séqent  oo  est  chaque  fois  exposé  à  voir  surgir 
gnelqoes-uos  de  ces  accidents.  Eh  bien  !  mal- 
gré tout,  à  quel  praticien  n*esl-il  pas  arrivé 
d'observer  des  prostatites  chroniques  rebelles? 
Trop  heureux  lorsqu'on  n*en  a  pas  trouvé  qui 
•e  laminassent  par  suppuration!  Avec  les  cou- 
rants eoDtîDUs,  rien  de  semblable;  la  résolu- 
tiOD  est  toujours  obtenue  et  aucun  des  périls 
que  nous  venons  de  noter  n'est  à  craindre. 

Voyons  maintenant  les  ressources  dont  la 
sdence  dispose  pour  le  traitement  de  Thyper- 
trophle  confirmée. 
(  Ici  le  traitement  médical  ne  semble  avoir 
âé  institué  que  pour  combattre  les  complica- 
tioos  de  cet  état  morbide.  Tous  les  auteurs 
»ot  da  même  avis,  et  nous  n^avons  qu*à 
transcrire  l'opinion  de  M.  Phillips  (i)  pour 
rtomner    Tappréciation  de  tous  les  chirur- 


«  L'hypertrophie,  dit-il,  est  peu  ou  point 
modifiée  par  le  traitement  médical;  cette 
transformation  des  tissus  résiste  à  l'emploi  des 
Bédicaments  les  plus  énergiques,  et  il  semble 

if  OD  a  été  dans  Terreur  en  croyant  l'avoir 
gnérie.  Il  y  a  eu  erreur  de  diagnostic  en  attri- 
boant  à  Thypertrophie  des  phénomènes  dus  à 
rîpflammation  de  la  prostate  ou  à  la  contrac- 

nte  da  col  de  la  vessie.  »  Et  plus  loin  :  «  Si 
le  traitement  médical  est  impuissant  à  ré- 
iùudre  lliypertrophie  de  la  prostate,  il  est 
éminemment  mile  à  faire  disparaître  les  corn- 
pifieations  et  à  préparer  l'application  de  la 
Bédication  directe.  » 
Après  cela  est-il  utile  de  noter  en  quoi  con- 

(1)  Tnifé  des  maladiei  des  voies  uriaaires. 


siste  ce  traitement  médical?  Nous  retrouvons 
ici  toute  la  série  des  moyens  proposés  dans 
Tinflammation  aiguè  et  chronique  de  la  glan- 
de :  saignées  locales  répétées,  bains,  sétons, 
vésicatoires,  lavements  laxatifs,  ventouseSi 
sinapismes  opiacés,  etc. 

Un  seul  médicament  a  paru,  entre  les 
mains  de  plusieurs  praticiens,  posséder  une 
action  réelle  sur  l'hypertrophie  prostatique  : 
c'est  le  chlorhydrate  d'ammoniaque  à  haute 
dose;  mais  les  troubles  graves  que  son  usage 
provoque  dans  le  tube  digestif  font  hésiter  à 
l'employer  chez  des  malades  dont  la  santé  est 
déjà  compromise. 

Passons  maintenant  à  l'énumération  des 
différentes  opérations  qui  ont  été  proposées 
dans  les  cas  d'hypertrophie.  Ne  parlons  que 
pour  mémoire  des  ligatures^  presque  impos- 
sibles à  appliquer,  et  de  la  taille  sous  pu- 
bienne, pratiquée  pour  faire  cesser  la  réten7 
tion  d'urine  et  transformer  les  tissus  en  les 
divisant.  La  gravité  d'nne  telle  opération  doit 
évidemment  la  faire  repousser  sans  appd. 

'  La  dilatation  du  col  vésiealy  quel  que  soit 
le  procédé  qu'on  emploie,  et  quoique  des  suc« 
ces  nombreux  expliquent  la  faveur  dont  elle  a 
joui  auprès  de  beaucoup  de  chirurgiens,  est 
une  véritable  opération  qui  demande  un  tact 
infini  de  la  part  de  l'opérateur,  et  qui  est 
souvent  suivie  d'accidents  graves. 

La  dépression  de  la  prostate,  sans  présen- 
ter le  même  danger  que  la  dilatation  du  col^ 
est,  ou  bien  facilement  supportée  par  le  ma- 
lade, et  dans  ce  cas  on  n'obtient  qu'une  amé- 
lioration passagère,  la  prostate  reprenant  bien 
vite  sa  forme  primitive,  ou  bien  insupporta^- 
ble  au  bout  de  quelques  minutes;  son  emploi 
ne  fait  alors  qu'irriter  le  col  vésical,  sans  bé- 
néfice pour  le  patient. 

Incision  du  col  de  la  vessie  et  division  de 
la  vcUvule  prostatique  d'avant  en  arrière 
et  de  la  base  vers  le  bord  libre,  d'après  les 
procédés  de  MM.  Mercier  et  Civiale. 

Si  la  guérison,  ou  du  moins  si  l'atténuation 
des  accidents  causés  par  l'hypertrophie  pros- 
tatique est  souvent  le  résultat  de  ces  opéra- 
tions, il  n'en  est  pas  moins  vrai  que,  par  l'hé- 
morrhagie  abondante  qu'elles  déterminent 
presque  toujours,  on  ne  devra  y  recourir 
qu'en  désespoir  de  cause,  alors  que  tous  les 
autres  moyens  auront  échoué. 

Quant  à  Vexcision  de  la  valvule  prostaU- 
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gue  (opération  que  Ton  doit  à  M.  Mercier),  il 
i'8t  juste  de  dire  que  ses  résultats  sont  pres- 
que toujours  satisfaisants;  mais  il  faut  ici  sur- 
tout redouter  i'hémorrhagie  qui  eo  est  la  con* 
séquence. 

La  cautérisation  de  la  prostate  n'est  évi- 
demment point  employée  dans  le  but  de  faire 
disparaître  les  hypertrophies  de  cette  glande, 
mais  elle  est  seulement  utile  pour  modifier 
Tétet  granuleux  ou  fongueux  du  col. 

Nous  venons^  en  passant  en  revue  les  diffé- 
rents procédés  employés  contre  les  engorge- 
ments de  la  prostate,  de  constater  que  le  trai- 
tement médical  n'a  d'action  que  sur  les  in- 
flammations simples  de  la  glande,  alors  que  la 
tuméfactioli,  qui  est  le  produit  de  la  phleg- 
masie,  n'existe  que  depuis  peu.  Quant  à  Thy- 
pertrophie  confirmée,  l'influence  des  médica- 
tions est  nulle,  ou  à  peu  près^  et  les  opérations 
conseillées  ne  font  que  remédier  aux  difformi- 
tés qui  en  résultent,  sans  agir  en  aucune  façon 
sur  l'hypertrophie  elle-même.  Noua  avons  vu 
aussi  que  ce  n'est  pas  impunément  qu'on  pra- 
tique ces.  diverses  opérations,  et  que  pour  un 
résultat  souvent  problématique  on  expose  le 
malade  à  des  accidents  sérieux. 

Pour  nous  résumer  :  tout  engorgement 
prostatique,  ave6  ou  sans  hyperiiophie,  est  le 
résultat  d'une  inflammation  de  la  glande,  in- 
flammation qui,  prise  k  temps,  disparaîtra 
toujours  ra{)idement  par  l'emploi  des  courants 
continus. 

Par  conséquent,  plus  récente  sera  la  tumé- 
faction de  l'organe,  et  plus  prompte  sera  aussi 
sa  résolution  par  le  traitement  que  nous  pré- 
conisons. 

Enfin,  dans  le  cas  d'hypertrophie  confir- 
mée, c'esl-à-dû^  lorsqu^on  aura  affaire  au  der- 
nier terme  de  la  série  des  phénomènes  pro- 
duits par  l'engorgement,  on  pourra  toujours 
améliorer  considérablement  Tétat  du  malade 
en  dissipant  l'engorgement  périphérique  (i). 

Jules  GHénoiY, 

doctear  ta  médecine  et  doctevr  es  sciences, 
et  MOREAU-WOLF, 

doctear  en  médecine,  professeur  particulier  de 

pathologie  des  voies  uriuaires. 


(1)  Des  tentatives  dans  le  genre  de  ceHes  qui  nous  ont 
donné  les  excellents  résultats  que  nous  venons  de  rap- 
porter, ont  été  faites  il  y  a  quelques  années,  au  moyen 
des  courants  induitSt  par  M.  le  docteur  Tripier,  auquel 
on  doit  une  obsenraUon  Intéressante  d'engorgement 
j^rosUtiqae  gaéri  pur  ce  procédé. 


OI.  De  la  leucorrhée  liée  à  la  métrlte 
Inteme»  snite  de  eoacliea;  et  de  sob 
traltemeiit  par  le»  Injections  de  thé 
irert 

Nous  savons  que  Putérus  ne  revient  pas 
complètement  sur  lui-çième  après  l'accouche- 
ment ,  si  la  femme  se  lève  trop  tôl^  surtout 
lorsque  le  travail^  long  et  péuible,  a  nécessité 
rintervention  de  Tart  ;  lorsque^  dans  les  pre- 
miers jours  où  elle  se  lève,  la  femme  se  fati- 
gue, ou  s'expose  aux  refroidissements.  La  ma- 
ladie qui  résuite  de  cette  régression  iucom- 
plète  de  Futérus  n*es(  autre  que  la  métrile 
chronique^  affection  qui  fait  aussi  bien  le  dé- 
sespoir des  médecins  que  celui  des  malades. 

De  tous  les  symptômes  de  la  métrite  chro- 
nique,  la  leucorrhée  est  certainement  le  plus 
pénible  et  celui  dont  on  vient  le  plus  difficile- 
ment à  bout. 

Celte  ieucorihée  reconnaît  le  plus  souvent 
comme  point  de  départ  la  métrite  interne, 
c'est-à-dire  Tinflammation  de  la  muqueuse 
utérine  ou  celle  du  col  de  l'utérus,  et  la  con- 
gestion passive  de  Torgane,  qui  existe  le  plus 
ordinairement,  tend  à  entretenir  indéfiniment 
cette  sécrétion  anormale.  La  métrite  chronique 
se  présente  à  Tétat  presque  subafgu,  quel- 
quefois pendant  plusieurs  années,  et  est  sou- 
vent aggravée  par  le  coït,  la  fatigue,  le  man- 
que des  soins  de  l'hygiène,  le  besoin  de  va- 
quer à  tous  les  soins  de  la  vie,  toutes  choses 
que  la  femme  bien  portante  supporte  sans  in- 
convénient, et  auxquelles  la  femme  malade 
doit  renoncer  si  elle  veut  guérir. 

Pendant  cette  période  sub  -  inflammatoire 
on  peut  dire  que  la  maladie  est  tolérable,  sur- 
tout lorsqu'il  ne  s'est  pas  déclaié  un  état  ner- 
veux général,  un  véritable  nervosisrae  qui 
s'accompagne  toujours  de  gastralgie,  de  dys- 
pepsie, de  palpitations,  de  névralgies  qui  soilt 
la  conséquence  directe  de  la  leucorrhée,  et 
suffisent  quelquefois  à  masquer  la  maladie 
uténne  qui  en  est  le  point  de  déparL 

Une  deuxième  complication  de  cette  mala- 
die est  cet  état  d'appauvrissement  du  sang, 
anémie  ou  chlorose,  qui  s'expliquent  autant 
par  la  perte  incessante  que  subit  la  femme, 
que  par  la  réaction  que  l'organe  malade  entre- 
tient sur  le  système  nerveux  cestral. 
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Le  traitement  doit  être  local  et  général. 

Le  traitement  général  ne  suffit  jamais  à  lui 
lent  seul  à  guérir  celte  affection,  car  il  ne 
peot  mmener  la  régression  de  l'organe.  Au8si> 
qooîqae  indispensable  dans  la  plupart  des 
eu.  De  fant-ii  pas  exclusivement  compter  sur 
Id  sans  Taide  du  traitement  local. 

Le  traitement  local  est  représenté  : 

i"*  Psar  les  antiphlogistiques  directs,  tels 
fM  sangpBues  sur  le  coi»  scarifications;  les 
émoUients  externes  el  internes,  cataplasmes 
mr  Je  col  et  sur  le  ventre,  les  bains  et  les  in- 
JeeCiona  émoUientes. 

2*  Les  révulsifs  sont  représentés  par  les 
,  fentoosee,  les  lavements  irritants,  les  vésica- 
loiresy  le  fer  rouge  et  les  cautérisations  à 
faîde  des  divers  caustiques.  Mais  il  est  un 
mode  de  traitement  inofiensif  lorsqu'on  en 
nse  avec  modération,  et  sur  faction  duquel  le 
nAdecin  qui  sait  remployer  en|temps  opportun 
penl  toujours  compter  :  nous  voulons  parler 
des  astringents. 

Lorsqu'un  traitement  est  destiné  à  combat- 
tre la  leucorrhée  qui  accompagne  la  métrite 
duonique,  il  doit  remplir  un'  double  but  : 

1*  Modifier  Tutérus  et  ses  organes  annexes 
qQf  sont  toujours  plus  ou  moins  ii^éressés 
dans  celte  affection. 

2*  Modifier  la  membrane  interne  du,  corps 
et  celle  du  col  de  l'organe  qui  est  le  siège  de 
la  sécrétion  anormale.  G*esl  pour  arriver  à  ce 
lésollat  que  les  astringents  sont  employés  à 
loDifîer  les  ligaments,  à  exciter  la  vitalUé  du 
txÀ  de  rntérus  et  celle  du  corps  qui,  sous  Tin- 
lloence  d'irritatioDS  légères  et  répétées,  tend  à 
revenir  à  son  volume  normal. 

La  plupart  des  astringents  qu^on  emploie 
bibituellement  (tanin,  alun,  sulfate  de  zinc, 
de  cuivre,  de  fer,  perchlorure  de  fer,  etc.)  onl 
pour  la  plupart  une  action  trop  énergique, 
telleaient  énergique  que  leur  emploi  intem- 
pesli^  c'est-à-dire  lorsque  Torgane  encore  sen- 
âble  ne  peut  supporter  aucun  contact  irrî- 
bnt,  peut  a^^raver  la  maladie  au  lieu  de  per- 
mettre d'arriver  au  but  qu'on  se  propose. 

Frappé  de  l'Inconvénient  que  présente 
remploi  des  divers  médicaments  que  je  viens 
d*énumérer,  j'ai  tenté  rappUcationduthé  vert 
en  injections,  et  je  puis  dire  hautement  que 
Xeo  ai  obtenu  les  meilleurs  résultats. 

Le  thé  vert  contient  8  p.  100  de  tanin,  de 
l'aeide  galiique,  un  peu  de  gomme  et  de  Tal- 


bumine,  et  enfin  une  petite  quantité  d*un  al- 
caloïde analogue  à  celui  du  café,  la  théine. 

Beaucoup  moins  aslringent  que  l'infusion 
de  tan  ou  que  les  diverses  préparations  de 
tanin,  l'infusion  du  thé  vert  agit  d'une  façon 
simplement  tonique  ;  aussi  son  emploi  prolon- 
gé ramène-t-il  la  vitalité  du  col  et  du  corps 
de  l'utérus  sans  produire  les  poussées  inflam- 
matoires que  les  praticiens  qui  s*occupent  de 
cette  maladie  voient  souvent  survenir  à  la 
suite  de  l'application  de  moyens  trop  éner- 
giques. 

L'emploi  de  cautérisations  très-légères  avec 
la  solution  de  nitrate  d'argent,  combiné  avec 
l'usage  quotidien  des  injections  avec  l'infusion 
du  thé  vert,  nous  a  donné  des  résultats  si  sa- 
tisfaisants que  nous  avons  cru  devoir  en  li- 
vrer quelques-uns  à  la  publicité. 

Obs.  I.  —  Mme  de  G...,  âgée  de  vingt-cinq 
ans,  née  en  Espagne,  bonne  santé  habituelle, 
mariée  il  y  a  six  ans  à  Valence,  habitant  Pa- 
ris depuis  deux  ans.  Elle  a  eu  deux  enfants 
qui  sont  bien  portants  et  qui  ont  été  élevés 
par  des  nourrices  quoiqu'elle  eût  beaucoup 
de  lait. 

Depuis  son  dernier  enfant,  elle  s'aperçut 
qu'elle  avait  des  fleurs  blanches;  mais  elle  n'y 
fit  aucune  attention,  une  dame  de  ses  amies 
lui  ayant  dit  que  cela  passerait  sans  rien  faire 
et  qu'il  était  inutile  de  consulter  un  médecin 
pour  si  peu  de  diose  ;  mais  cet  état  qui  dure 
depuis  trois  ans  ne  fait  que  s'aggraver.  C'est 
pourquoi  elle  s'est  décidée  à  venir  me  consul- 
ter. L'examen  me  fait  connaître  un  flux  uté- 
rin très-abondant,  jaunâtre:  pas  de  rougçurs 
des  organes,  la  muqueuse  du  col  est  décolo- 
rée; pas  de  douleurs  au  ventre,  mais  un  poids 
à  l'hypogastre,  lorsqu'elle  marche  beaucoup  ; 
elle  me  dit  avoir  fait  depuis  quelque  temps  des 
injections  avec  la  décoction  de  feuilles  de 
noyer  et  avec  de  l'eau  blanche,  mais  sans 
aucun  résultat. 

Le  5  mai  1848,  je  fis  une  légère  cautérisa- 
tion avec  une  solution  de  nitrate  d'argent  au 
cinquièpoe  et  prescrivis  trois  injections  par 
jour  avec  l'infusion  de  thé  vert  (15  gr.  pour 
500  gr.  d'eau).  Huit  jours  après,  l'écoulement 
avait  considérablement  diminué;  je  fis  une  se- 
conde cautérisation  et  ordonnai  de  continuer 
les  mêmes  iojections.  En  somme,  sept  cautéri- 
sations en.  sept  semaines  et  les  injections  de 
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thé  vert  ont  suffi  pour  amener  la  gtiérison  la 
plus  complète^  sans  récidive  jusqu'à  ce 
jour. 

Obs.  il  —  Mme  S...^  &gée  de  treote-sîx 
ans^  d'une  constitution  nerveuse,  réglée  à 
Page  de  dix-sept  ans,  mariée  à  vingt-un  ans^ 
mère  de  trois  enfants  vivants,  dont  le  plus 
jeune  est  âgé  de  six  ans;  elle  a  en  son  premier 
enfant  trois  ans  après  son  mariage. 

Ses  couches  ont  toujours  été  bonnes,  et  sa 
santé  a  été  excellente  jusqu'à  la  naissance 
de  son  dernier  enfant  :  à  celte  époque 
elie  a  eu  des  étouffements  qui  ont  duré  pen- 
dant deux  ou  trois  mois,  et  qui  ont  disparu 
complètement  pour  faire  place  à  des  douleurs 
à  rhypogastre  sous  l'inflence  de  la  moindre  fa- 
tigue ;  la  digestion  se  fait  lentement  et  tou- 
jours accompagnée  d'éructations  et  de  gonfle- 
ments de  TeMomac  ;  le  toucher  indique  que 
le  col  de  l'utérus  est  congestionné  et  très- ou- 
vert; des  matières  épaisses  et  blanchâtres 
très-abondantes  s'échappent  par  l'ouverture 
du  col  utérin  qui  est  d'un  rouge  violacé. 

Cette  dame  me  dit  s'être  aperçue  qu'elle 
avait  des  pertes  depuis  un  bal  où  elle  avait 
beaucoup  dansé^  peu  de  temps  après  son  ac- 
couchement. 

Le  20  octobre  1868,  je  cautérisai  avec  la 
solution  de  nitrate  d'argent  et  prescrivis  les 
injections  de  thé  vert  ;  amélioration  sensible 
huit  jours  après;  continuation  du  même  trai- 
tement pendant  cinq  mois  ;  gnérison  com- 
plète. 

Obs.  m.  —  Mme  L...^  âgée  de  vingt-huit 


ans,  née  à  la  Louisiane^  habitant  Paris  depuis 
quatorze  ans,  mariée  depuis  six  ans,  ayant  en 
trois  enfants.  Depuis  seize  mois,  époque  de 
sa  dernière  couche,  elle  se  sent  mal  à  Taise; 
pas  d'appétit  ;  des  douleurs  se  font  sentir  an 
bas-ventre  aussitôt  qu'elle  marche.  Elle  a  des 
pertes  blanches  très-abondantes  après  l'écou- 
lement des  règles,  et  qui  durent  pendant 
presque  tout  l'intervalle  de  celles-ci.  Douleurs 
gastralgiques  et  douleurs  névralgiques  vagues 
du  côté  de  la  poitrine  et  du  dos. 

L'examen  de  l'utérus  fait  reconnaître  une 
leucorrhée  dépendante  d'une  métrite  chro- 
nique. 

20  septembre  1869^  vésicatoire  sur  le  dos  ; 
pilules  de  sous-nitrate  de  bismuth  et  de  valé- 
riane, —  en  prendre  une  trois  fois  par  jour, 
—  cautérisation  avec  le  nitrate  d'argent,  in- 
jections quotidiennes  avec  l'infusion  de  thé 
vert. 

Amélioration  très-rapide.  Elle  est  aujour- 
d'hui en  pleine  voie  de  guérison. 

Nous  pourrions  citer  encore  un  grand  nom- 
bre de  cas  de  guérison  par  ce  moyen  si  sim- 
ple et^si  inoffensif;  mais^  comme  toutes  ces  ob- 
servations se  ressemblent  plus  ou  moins,  il  est 
inutile  d'en  surcharger  ce  petit  travail. 

Disons  encore,  en  unissant,  que  l'infusion  du 
thé  vert  nous  donne  tous  les  jours  d'excellents 
résultats  dans  la  descente  de  l'utérus  ;  aussi 
croyons-nous  être  utile  aux  praticiens  et  aux 
malades,  en  signalant  cet  agent  thérapeutique 
si  peu  employé  et  cependant  si  digne  d'attirer 
l'attention. 

D'  FÉBRAIRE. 
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Extraits  fluides,  (ffloid  extraets.)  — 

Sons  ce  nom^  on  entend  des  formes  pharma- 
ceutiques qui  sont  en  usage  dans  l'Amérique 
du  Nord,  ainsi  qu'en  Angleterre»  et  qu'on  ne 
doit  pas  confondre  avec  ce  que  nous  enten- 
dons par  extracta  liquida  ou  soluta.  Nous 
entendons  par  extractum  liquidum  un  extrait 
mou  de  consistance  de  miel^  et  par  extractum 
9olutum  un  extrait  dissous  dans  une  quantité 


d'eau  déterminée.  Le  fluid  extract  est  une 
forme  pharmaceutique  prise  dans  la  pharma- 
copée des  États-Unis  de  l'Amérique  du  Nord^ 
ainsi  que  dans  la  pharmacopée  britannique. 

L'utilité  des  fluid  extracts  est  incontesta- 
ble, vu  qu'ils  représentent  les  principes  act!& 
d'une  plante  dans  la  même  proportion  de  poids 
que  la  plante  les  contient^  mais  sous  forme  de 
liquide,  ce  qui  facilite  leur  dispensation  et  leur 
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ubnioMtratioD  au  malade.  Nous  avons  une 
jonne  vicieuse  de  fkkid  extract  dans  le  de- 
toctum  saisaparillx  concentratum  de  la 
Pkmacopœa  borussica,  et  dans  Vextrac- 
tm  tarsœ  iiquidum  de  la  British  Phar- 
meopœia,  dont  10  parties  représentent  6 
parties  de  salsepareille. 

Eq  Amérique^  on  est  tellement  convaincu 
fe  rexcellence  et  de  rutilité  de  cette  sorte  de 
Dédicaments,  qu'on  l'applique  le  plus  possi- 
ble à  chaque  plante.  La  pharmacopée  britan- 
Diqoe  n'a  que  deui  fluid  extracts  véritables, 
HTOir  :  ^extracium  ergotx  Iiquidum  et 
ï'atractum  papeiro  Iiquidum. 

Yoicl  deux  formules  de  fluid  extract  :  ex- 
tnctum  hyoscyatni  fluidum  (fluid  extract 
ifhenbane).  On  humecte  450  giammes  d'her- 
lie  de  jusquiame  grossièrement  pulvérisée 
mt  170  grammes  d'un  mélange  de  2  parties 
filcool  et  1  partie  d^eau  qu*on  comprime 
dam  QD  appareil  à  déplacement  et  qu'on  ar- 
me uec  quantité  du  même  alcool,  jusqu'à 
eeqn'oD  ait  obtenu  3A0  grammes  de  liquide. 
Oo  met  cette  colatuie  à  part  et  on  continue 
hliilmtion  jusqu'à  ce  qu'on  ait  encore  ob- 
koD  1123  gr.  ou  jusqu'à  ce  que  la  plante 
Rit  épuisée.  On  évapore  cette  dernière  cola- 
tore  ao  bain-marie  à  une  température  qui  ne 
pent  dépasser  66  degrés  centigrades,  jusqu'à 
tt  qu'il  u'en  reste  plus  que  110  granimes, 
9'on  mêle  aux  340  grammes  de  la  première 
satire.  Au  bout  de  quelques  jours,  on  filtre 
le  tout.  De  cette  manière  on  obtient  /i50 
innmes  de  fluid  extract,  dont  28  grammes 
tooUeDDeot  juste  les  principes  actifs  de  28 
Smaes  d'herbe  de  jusquiame. 

Extractum  secatis  comuti  fluidum  («a^- 
^f^m  ergotx  Iiquidum^  Briiish  Pharmaco- 
Pttia,  f,vid  extract  of  ergot), 

1a  pharmacopée  britannique  de  1864  donne 
Il  fotifiule  suivante  :  450  grammes  de  seigle 
Qolé,  pulvérisés  grossièrement,  sont  privés 
AiDle  grasse  en  les  traitant  dans  un  appa- 
i^  à  déplacement  par  A25  grammes  d'éther 
^  d'eau  (en  le  secouant  et  décantant).  On 
^  tlors  digérer  le  résidu  pendant  douze 
^^tofes  à  une  température  de  70  à  72  degrés 
^ades  avec  i  k.  700  d'eau  distillée  ;  on 
oprime  et  on  évapore  jusqu'à  280  grammes 
^  colature;  après  refroidissement,  on  ajoute 
195  grammes  d'alcool  rectifié;  on  laisse  re- 
P^iKretoii  filtre.  Le  produit  doit  .représenter 


I  450  grammes.    [Bull.  gén.  de  thérap.  et 
Scalpel.) 


JL'a^aapnnetnre.  —  Tel  est  le  nom  d'un 
nouvel  et  Ingénieux  moyen  de  révulsion. 
L'idée  et  l'invention  en  reviennent  à  M.  Ma- 
thieu. A  une  pompe  foulante  est  adapté  un 
tube  en  plomb,  et,  à  l'extrémité  de  ce  dernier, 
un  ajutage  filiforme  qui  est  tenu  éloigoé  de 
l'endroit  à  aquapunclurer  de  1  centimètre  en- 
viron. Une  pression  exercée  sur  le  levier  de 
la  pompe  suffit  à  faire  pénétrer  sous  la  peau,, 
par  une  petite  piqûre  capillaire,  quelques 
grammes  d'eau  par  lesquels  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  est  soulevé  et  forme  une  petite 
élevure  blanchâtre  qui  laisse  parfois  écouler 
de  son  centre  une  gouttelette  de  sang. 

La  première  douleur>  causée  par  la  péné- 
tration de  l'eau,  est  assez  vive,  mais  elle  cède 
vite,  et  quinze  ou  vingt  minutes  après  l'eau 
épanchée  disparait  pour  ne  laisser  que  la  trace 
d'une  simple  piqûre  et  le  soulagement  de  la 
douleur. 

M.  le  docteur  Mallez  a  appliqué  l'aquapunc- 
ture  dans  sa  clinique,  daas  une  vingtaine  de 
cas,  dont  nous  prenons  quelques-uns  : 

B...,  soixante-cinq  ans.  Douleurs  muscu- 
laires de  la  masse  sacro-lombaire  accompa- 
gnant» eomme  il  arrive  si  souvent,  une  atonie 
vésicale  déjà  ancienne  et  une  hyerlrophie 
prostatique.  28  points  d'aquapuncture  sur  la 
région  douloureuse  ont  amené  un  soulage- 
ment instantané,  et  qui  durait  encore  quatre 
jours  après. 

y...,  employé  à  la  Monnaie,  atteint  de  ra- 
cbialgie  avec  prostatorrhée,  avec  8  points 
d'aquapuncture  sur  le  périnée  et  4  sur  la  ré- 
gion lombaire,  a  obtenu  la  disparition  instan- 
tanée de  la  douleur.  Le  malade  a  été  revu  à 
deux  reprises  en  huit  jours  ;  la  douleur  n'a- 
vait pas  reparu. 

M""*  B....  Métrite  s'accompagnant  de  cystite 
légère  et  de  douleurs  en  ceinture,  au  niveau 
des  dernières  fausses  côtes.  —  15  piqûres  d'a- 
quapuncture ont  fait  complètement  cesser  la 
douleur  périabdominaie  ;  l'effet  a  été  instan- 
tané ;  la  malade  n'a  pas  été  revue. 

F...,  habitant  rue  Saint-Louis-en-l'Ile  :  de- 
puis longtemps  en  traitement,  attemt  de  con- 
tracture du  sphincter  externe  de  l'nrèlhre  et 
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de  douleurs  peniBUntes  de  toute  la  région 
périnéale,  qui  avaient  été  combattues  déjà  par 
divers  moyens^  frictions  irritantes»  bains  de 
eiége  froids^  narcotiques^  suppositoires  dans  ie 
rectum,  supporte  à  deux  reprises  8  piqûres 
sur  le  périnée^  et,  bien  que  très-pusillanime, 
il  y^est  revenu  de  lui-même,  déclarant  qu'il 
se  trouvait  presque  guéri  dès  la  première  ap- 
plication, et  ne  ressentant  plus  rien  six  jours 
après  la  seconde. 

Toutes  ces  observations,  qu^il  est  inutile  de 
multiplier  tant  elles  ont  de  ressemblance,  se 
rapportent  à  des  algies  musculaires  dites  sym- 
pathiques^  et  Taquapuncture  les  fait  disparaî- 
tre ou  les  atténue  mieux  et  plus  rapidement 
que  la  révulsion  opérée  par  les  révulseurs, 
tels  que  celui  d'Hoffman ,  lou  ;ia  faradisation, 
peut-être  plus  douloureuse  que  ces  deux 
moyens.  (Gaz  des  hôp.,  1869,  n^  127.) 


Ije  «nblUité  eomme  recoMStltiiaiit,  par 

M.  H.  Almès.  —  «  Toute  substance  qui  à 
baule  dose  éteint  les  propriétés  d'un  élément 
Organique,  à  petite  dose  les  excite.  y>  Cette 
loi,  formulée  par  M.  Cl.  Bernard,  justifie  les 
bienfaits  qu'on  est  en  droit  d'attendre  des 
poisons  administrés  à  petites  doses,  à  doses 
thérapeutiques  ou  physiologiques,  c'est-à-dire 
dans  des  proportions  telles  quMls  ne  détermi- 
nent aucun  trouble  ni  aucun  changement  im- 
médiat dans  l'organisme. 

M.  Almès  a  essayé  dans  ce  sens  déjà  depuis 
plusieurs  années  divers  toxiques  minéraux  ou 
végétaux,  tels  que  le  tartre  stibié,  le  sublimé, 
la  noix  vomique,  ie  bichromate  de  potasse, 
etc.,  et  il  a  pu  se  convaincre  qu*à  petites 
doses  ces  poisons  sont  d*excellents  reconsti- 
tuants ;  ils  augmentent  l'appétit  d'abord,  les 
forces  ensuite,  et  plus  tard  Tembonpoint,  et 
créent  à  Torganisme  un  état  de  résistance 
plus  grande  à  un  certain  nombre  de  maladies. 

La  dose  de  sublimé  donnée  comme  recons- 
tituant est  de  1  à  2  milligrammes  par  jour. 
On  prescrit  le  médicament  dissous  dans  de 
Peau  distillée  et  dans  des  proportions  calculées 
de  manière  à  ce  qu'une  cuillerée  de  ce  soluté 
représente  la  quantité  qu'on  veut  faire  pren- 
dre par  jour.  Cette  cuillerée  est  mêlée  à  un 
verre  d'eau  sucrée  destiné  à  être  partagé  en 
trois  ou  quatre  fois  dans  la  journée  et  pris  au 


moment  des  repas.  L*auteur  attache  en  effet 
une  grande  importance  à  n'ingérer  les  subs- 
tances toxiques  énergiques  que  pendant  que 
l'estomac  est  occupé  par  des  aliments  qui  le 
préservent  d*un  contact  immédiat. 

Le  médicament  doit  être  continué  réguUè- 
remefUf  c'est-à-dire  vingt  ou  vingt-cinq  jours 
par  mois  avec  un  intervalle  d'une  semaine 
entre  chaque  reprise,  et  longtemps^  c'est-à- 
dire  pendant  six  mois,  un  an,  deux  ans. 
M.  Almès  a  obtenu  par  cette  pratique  de 
beaux  succès  chez  des  sujets  (adultes  ou  en- 
fants) manifestement  non  syphilitiques.  C'est 
surtout  chez  les  enfants  que  la  méthode  sem- 
ble réussir  le  plus  vite.  Chez  ceux  qui  sont  su- 
jets aux  convulsions  et  prédisposés  aux  afil9C- 
tions  cérébrales,  elle  a  rapidement  modifié  cet 
état  et  cette  tendance  pathologique. 

(Union  médicale,  1869,  n«  90.) 


Bmpoiftomiemeftt  yar  l*«ppll€«tloB 
externe  d'aetde  earboUque,  par  le  d06^ 
teur  Machim.  {British  médical  Journal,  7 
mars,  1868.)  —  Dans  la  maison  de  travail  de 
l'Union  d'Aflon  à  Erdington,  trois  femmes  at- 
teintes de  gale  furent  friclionnées  par  mégar- 
de  avec  de  l'acide  carbolique  liquide,  au  lieu 
d'onguent  soufré,  et  cela  devant  le  feu.  Elles 
accusèrent  immédiatement  une  douleur  vive 
dans  la  tête,  furent  prises  de  vertiges,  perdi- 
rent connaissance,  tombèrent  dans  le  coma  et 
présentèrent  une  respiration  spasmodique. 
Bien  qu'on  eût  immédiatement  enlevé  Tacide 
carbolique  dont  elles  étaient  enduites,  et  que 
le  docteur  Machin  leur  eût  fait  prendre  des 
remèdes  excilants,rune  de  ces  malades^âgéede 
soixante  ans,  mourut  en  deux  heures  et  demie, 
sans  avoir  présenté  de  convulsions  ni  de  my- 
driase;  une  seconde,  âgée  de  vingt- trois  ans, 
qui  devait  être  épilepUque,  succomba  égale- 
ment à  l'intoxication,  bien  qu'elle  eût  repris 
peu  à  peu  connaissance  au  bout  de  cinq  heures 
et  qu'elle  eût  un  peu  vomi  ;  mais  la  respira- 
tion était  demeurée  fréquente  et  irrégulière  ; 
,de  la  céphalalgie  et  des  douleurs  dans  ie  pha- 
rynx se  montrèrent,  puis,  après  une  espèce 
d'accès  épileptîque,  survinrent  des  symptômes 
d'hypérémie  pulmonaire;  la  faiblesse  augmenta 
toujours,  et,  cinquante  heures  après  ht  fric- 
tion, elle  expira.  La  troisième,  également  une 
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jeune  femme,  recouvra  cofloaiMance  an  bout 
de  quatre  heares,  et  se  remit  en  quelques 
joora  ;  elle  ne  conserva  qne  de  la  faiblesse  et 
mi  sentiment  de  brûlure  à  la  pean,  qui  se  déta- 
tacha  pins  tard  en  petits  fragments  ;  les  té- 
guments n^avaient  pas  été  sensiblement  can- 
lériséa  chez  elle,  probablement  uniquement 
parce  quelle  était  plus  éloignée  du  feu  que 
compagnes  dHnforlune;  fait  qui  contribua 
doute  essentiellemenC  à  la  sauver;  èar  il 
est  tout  à  fait  probable  que  Tinhalation  des 
▼apenrs  eut  sa  part  d'influence  dans  cette  tri- 
ple intoxication.  Oo  voit  en  tout  cas  par  ce 
lugubre  exemple,  qu'il  faut  éviter  de  prati- 
quer des  frictions  étendues  avec  cet  acide. 


VrAiiemeni   de  Toagle  inearnÀ  «atts 
•9éj-mti<ui.   —  M.  Norton,  chirurgien   de 
rhàpital  Sainte-Marie,  de  Londres,  D*a  recours 
à  aucune  opération  pour  la  cure  de  Tongle 
incarné.  Il  emploie,  de  la  manière  suivante, 
une  solution  de  liqueur  de  potasse   prépa- 
rée   dans  la  proportion  d'environ  8  gram- 
mes pour  32  grammes  d'eau.  Un  bourdonnet 
de  coton  saturé  de  cette  solution  est  introduit 
entre  la  surface  supérieure  de  Tongle  et  les 
tttsus  mous,  qui  d'ordinaire  présentent  l'as- 
pect d'une  masse  fongueuse  de  granulations. 
La  solution  pénètre  la  substance  de  Toogle, 
en  ramollit  et  transforme  en  une  sorte.de  pulpe 
les  cellules  superficielles,.  I^e  coton  est  main- 
tenu  dans  un  état  d'humidité  continuelle  à 
l'aide  de  lotions  fréquentes,  et  chaque  matin 
on  absterge  la  portion  du  tissu  de  Tongle  qui 
se  trouve  ramollie.  Au  bout  d'un  petit  nombre 
de  jours,  Tongle  devient  mince  et  flexible,  et 
Ton  peut  alors,  aisément  et  sans  donleur,  en 
retrancher  la  quantité  que  Ton  juge  à  propos; 
e«bien,  si  on  le  préfère,  on  peut  attendre 
quelques  jours  de  plus,  jusqu*à  ce  qu*il  dispa- 
raisse entièrement  sous  Taction  de  la  solution. 
IL  Norton  regarde  comme  tout  à  fait  essentiel, 
dans  ce  mode  de  trutement,  que  les  lotions 
soient  continuées  jusqu'à  ce  que  toute  ulcéra- 
tion ait  disparu,  sans  quoi  l'épîderme  reprend 
trop  tôt  de  la  consistance  et  de  la  dureté  et 
devient  ainsi  de  nouveau  une  cause  d'irrita- 
tion qui  provoque  le  retour  de  la  maladie,  ou 
plutôt  empêche  la  guérison  de  s'effectuer. 

{Lancetj  29  mai  1869.) 


Mort  par  le  chloroforme,  préTenae 
par  réiectriclié,  par  le  docteur  Danzel,  de 
Hambourg.  (Der  Apotheher^  1868,  n*  2.)  — 
Le  22  novembre  4866,  ce  praticien  eitirpait 
un  sein  cancéreux,  sous  l'nfluence  du  chloro- 
forme, quand,  à  peine  la  tumeur  enlevée,  la 
malade  cessa  de  respirer,  à  mesure  que  son 
pouls,  cessait  de  battre.  L'ouverture  des  fenê- 
tres, les  mouvements  respiratoires  artificiels 
n'ayant  aucun  effet,  malgré  l'assistance  de 
deux  confrères,  l'opérateur  eut  recours  à  un 
appareil  de  rotation  qu*il  a  toujours  en  dispo- 
nibilité depuis  quelque  temps  à  chacune  des 
opérations  qu'il  pratique  pendant  la  narcose 
par  le  chloroforme-,  mais  qu'il  n'avait  jamais 
eu  Pocoasion  d'employer  jusqu'alors.  Un  des 
pôles  fut  appliqué  au  cou,  l'autre  à  l'épigastre; 
ce  furent  les  muscles  élévateur  de  l'omoplate 
et  digastrique  de  la  mâchoire  qui  se  contrac- 
tèrent d'abord,  puis  peu  à  peu  tous  ceux  qui 
contribuent  à  la  respiration  reprirent  leur  ac- 
tivité. L'opération  put  alors  être  terminée  sur 
cette  malade,  qui,  sans  rintervention  de  l'élec- 
tricité, eût,  sans  doate,  succombé. 


De  l'inflaence  des  bains  froids  sur  Pé- 
llmlnatlon  de  Taeide  carbonique  et  de 
l'nrée  dans  la  dèTre  typhoïde,  par  le  doc- 
teur ScnROBDER,  médecin  -  io  terne  à  Dorpat. 
{Deutsches  Archiv  fUr  klinische  Mediciiu^ 
t.VI,  Zi«  livraison,  1869.)  —  Bien  qu'Hippo* 
craie  conseillât  déjà  l'emploi  de  l'eau  froide  dans 
la  pneu  monie,  que  les  plus  anciens  médecins 
indiens  employassent  cet  agent  dans  divers  buts 
thérapeutiques,  et  Galien  contre  la  phlhisie 
pulmonaire,  on  ne  retrouve  plus  mentionné 
l'emploi  de  l'eau  froide  jusqu'au  commence- 
meht  du  dix-huitième  siècle.  Dès  la  fin  dudit 
siècle,  l'eau  froide  fut  appliquée  au  traitement 
de  la  fièvre  typhoïde,  et  depuis  James  Gurrie, 
qui  le  fit  le  premier,  jusqu'à  nos  jours,  on 
n'est  pas  d'accord  sur  la  question  de  savoir  si 
l'emploi  méthodique  de  l'eau  froide  n'a  d'au- 
tre résultat  que  d'abaisser  la  température  dans 
la  fièvre  <typhûlde,  ou  si  en  même  temps  elle 
s'oppose  à  la  déperdition  des  substances.  Le 
travaâ  de  l'auteur,  en  prouvant  que  les  bains 
froids  diminuent  l'élimination  diacide  carbo- 
nique et  d'uré,  dît  dès-lors  qu'en  effet  ce  trai- 
tement ménage  des  forces  pour  la  convales- 
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cence^  en,  s'opposant  à  la  déperdition  de  subs- 
tances du  corps  humain. 


De  la  compreMlon  fllrecte  sar  1 '«té- 
ras  dans  le  traTail  de  raecouelieiBeiit^ 

par  le  docteur  Vincent  Gastellani^  de  Li- 
vourne.  (£«  lAguria  tnedica,  1868,  n<»  û.) 
—  L'auteur  s'est  fort  bien  trouvé,  et  cela  a 
éié  réitéré  plusieurs  fois  pour  détacher  le  pla- 
centa, pendant  qu'il  exerçait  de  légères  trac- 
tions sur  le  cordon,  de  faire  pratiquer  par  la 
sage-femme  la  compression  circulaire  et  di- 
recte de  l'utérus,  avec  une  pression  graduée  ; 
manœuvre  pendant  laquelle  Torifice  utérin  se 
dilate.  Parmi  les  cas  qu*il  cite,  il  en  est  où 
des  métrorrhagies  intenses  furent  rapidement 
arrêtées  de  cette  manière.  Sans  être  particu- 
lière à  notre  confrère  toscan,  cette  méthode 
d^aider  à  l'expulsion  du  placenta  sans  intro- 
duire la  main  dans  la  matrice,  est  moins  con- 
nue qu'elle  ne  le  mérite;  nous  ajouterons  à  ce 
qu'il  en  dit,  quMl  faut  profiter  des  moments 
où  la  feoome  perçoit  une  douleur,  pour  exer- 
cer ladite  pression,  et  que  souvent  alors  le 


placenta  est  expulsé  sans  même  qu^on  soit 
dans  le  cas  d'exercer  de  traction  sur  le  cor* 
don  ombilical. 


Aeide   phénlqne,    son    antidote.    — 

L'acide  phénique  doit  être  administré  avec 
précaution  à  cause  de  son  action  corrosive 
sur  les  tissus  vivants,  et  de  sa  grande  affinité 
pour  les  matières  albuminoldes. 

Galvert  rapporte  le  cas  d'une  personne  qui 
mourut  après  avoir  avalé  accidentellement  de 
l'acide  phénique  impur.  Il  recommande  comme 
le  meilleur  antidote,  après  qu'on  se  sera  servi 
de  la  pompe  stomacale,  l'huile  d'olives  ou 
l'huile  d'amandes  douces,  mêlée  à  une  cer- 
taine quantité  d'huile  de  ricin.  Ge  mélange, 
dissolvant  l'acide,  s'oppose  à  son  action  corro- 
sive sur  la  muqueuse  de  l'estomac.  On  pourra 
également  remployer  avec  avantage  pour  com- 
battre des  lésions  de  la  peau  provoquées  par 
l'application  immodérée  ou  par  une  trop  gran- 
de concentration  de  l'acide  phénique. 

{Joum.  de  tAcad,  cTAnvers.) 
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Ije  Sonehet  loufp.  —  Ojperat  loniraf. 


Oypenu  loai^as  (L.).  —  SOUGHET  LONG. 

Syn.  lat.  —  Cyperis;  juncus  cyperus 
(Pliue).  —  Cyperus  longus  odoratior,  habi- 
Uor  (Lob.).  —  Cyperus  officinarum  (C.  B. 
TODHN.,  DOD.,  LoB.,  Camer.,  J.  B.).  —  Cy- 
perus  odoratus  (Off.;.  —  Cyperus  odoratus 
radice  loog&,  seu  Cyperus  officinarum  (G.  B.). 
—  Cyperus  paniculâ  sparsâ  (J.  B.).  —  Cype- 
rus romanus  (Off.). 

Syn  /ranç.  —  Souchet  long,  souchet  odo- 
rant 

Syn.  étrang.  —  Langes  Cyperngras,  wil- 
der  Galgant  (All.).  -^  Eoglish  galingale. 
Long  rooted  Cyperus,  Sweet Cyperus  (Ang.).— 
Bossira  (ar.),  —  Plaoy  galgant  (Bon.).  — Jun- 
cia  olorosa  (Esp.).  —  Wilde  galigaan  (Holl.). 
—  Cypero  longo,  Zizzola  (Ital.). 


TriandriemoQOgynie  (L.).—  Gypéracées(J.)* 

Plante  vivace,  herbacée. 

Souche  traçante,  tortueuse,  noirâtre,  mu- 
nie d*un  grand  nombre  de  fibres  capillai- 
res. 

Tiges  de  5  à  dix  décioL,  dressées,  triquè- 
tres,  pleines,  ayant  un  petit  nombre  d'articu- 
lations. 

Feuilles  planes,  carénées,  assez  larges,  plus 
courtes  que  la  tige,  embrassant  celle-ci  par 
une  gatne  non  fendue. 

Fleurs  hermaphrodites,  solitaires  chacune 
à  l'aiâselie  d'une  bractée  scarieuse,  disposées 
en  épiliets  comprimés,  d'un  brun  rouge&lre, 
linéaires  allongés,  à  écailles  ovales  oblongues 
étroitement  imbriquées  sur  deux  rangs  oppo- 
sés; formant  des  glomérules  à  pédoncules 
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iotgaai  dreués,  dlipoiéa  eo  an  corfmbe  Ur-  l      Élamtna  3,  liypcigTiieB,  À  fllett  manei- 
mioal  ombellifomie.  i  cenU. 

PériantAe  nnl.  I      jtnthéret  bilobéei,  liuérées  inr  le  filet  per 


Sonctael  long,  1/It  Mturt. 
EiC  SoBchet  losg.  —   Cyperai  longna. 

base,  à  lobes  llniairea  aoDdés  entre  eax  i     Oeain  Ifbra,  à  3  carpetlei  tullocolafres, 
toute  lear  loDgoear,  l'oaTraDt  losgitadi-     QDiOTulées. 

I     Style  Indivli. 
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MATliaE  MÉDICALE. 


Stigmates  3,  filiforineB. 

Fruit  (akène)  sec^  monosperme,  indéhis- 
cent, irigoue,  obovale»  oblong,  plus  court  que 
l'écaillé. 

Graine  de  même  forme  que  le  péricarpe»  à 
périsperme  farineux,  très -épais. 

Embryon  très-peiit^  placé  en  dehors  du 
périsperme  à  l*exlrémité  voisine  du  hile. 

Radicule  dirigée  vers  le  hile. 

Fleurs  en  juillet-septembre. 

Croit  dans  les  fossés,  les  ruisseaux,  aux 
bords  des  canaux^  etc. 

Nous  avons  déjà  donné  l'histoire  de  deux 
autres  espèces  du  genre  cyperus^  le  Cyperus 
esculentus  ou  comestible  (numéro  du  15  oc- 
tobre 1867)  et  le  Cyperus  rotwndus  (!•'  no- 
vembre suivant).  Le  Cyperus  longus,  qui, 
seul  des  trois,  croit  dans  nos  contrées^  s*en 
distingue  par  la  longueur  de  ses  racines  qui 
sont  rampantes,  noirâtres,  striées'  en  long, 
marquées  d'anneaux  ou  articulations  de  dis- 
tance en  distance,  avec  des  renflements  aux 
endroits  où  elles  se  ramifient.  Ces  renfle- 
ments ou  tubérosités  sont  différents  des  tu- 
bercules du  Cyperus  esculentus  qui  sont  des 
réceptacles  de  fécule,  comme  tous  les  vrais 
tubercules^  tels  que  ceux  de  la  pomme  de 
terre.  On  aperçoit  dans  quelques  points  du 
souchet  long  des  fibrilles  noir|itres  qui  cou- 
vrent ses  racines.  A  Tintérieur,  leur  tissu 
est  ligneux,  rougeâtre  et  creux  aux  points 
renflés. 

Les  racines  du  souchet  long  oflrent,  surtout 
à  l'état  frais,  une  odeur  agréable  qui  se  rap- 
proche de  celle  de  la  violette  ;  leur  saveur 
est  amère,  chaude  et  piquante.  La  partie  her- 
bacée de  la  plante  est  à  peu  près  in^pide  et 
inodore.  La  racine  contient  un  principe  gom- 
mo-résineux,  de  la  fécule  et  un  peu  d'huile  vo- 
latile. Ce  principe  amer  gommo-résineux  Tem- 
pèche  d'être  comestible.  Suivant  Garthenser 
rextrait  aqueux  est  inodore,  un  peu  ftcre; 
Textrait  alcolique,  faiblement  odorant,  d^un 
goût  aromatique  mêlé  d'amertume. 

Il  est  probable,  d'après  Méral  et  de  Lens^ 
que  c'est  aux  racines  du  Cyperus  longus  plu- 
tôt qu'à  celles  du  C.  rotundus  qu'il  faut  rap- 
porter ce  que  Dioscoride  dit  du  xuneipcç. 

Ce  nom  grec  lui  venait  de  Gypris  ou  Vénus, 
et  lui  avait  été  donné  à  cause  des  vertus 
aphrodisiaques  qu'on  lui  supposait.  La  racine 
du  souchet  long  était   autrefois    considérée 


comme  stomachique,  sndorifîque,  diurétique 
et  emménagogue.  «  C'est  à  tort^  dit  Roques 
(Plantes  usuelles,  t.  IV,  p.  183) ,  que  Ton  a 
renoncé  à  l'usage  de  cette  racine  aromatique 
dont  l'action  stimulante  est  très-naarquée. 
Nous  employons  tous  les  jours  des  amers  et 
des  stomachiques  beaucoup  moins  efficaces,  b 
Fallope  dit  que  la  semence  de  cette  substance 
est  enivrante. 

Le  souchet  long  a  été  employé  dans  les  cas 
suivants. 

Accouchements  difficiles.  —  Le  souchet  a 
été  employé  pour  les  accouchenoienls  lents  et 
laborieux. 

Calculs,  gravelle,  pierre.| —  La  racine  du 
souchet' convient  aux  calculeux  (Galien). 

Catarrhe  pulmonaire.  —  La  racine  de 
souchet  est  bonne  dans  les  maladies  de  poi- 
trine avec  toux  (C.  Hoffmann). 

Hydropisies.  —  La  racine  de  souchet  pro- 
voque l'urine  ;  on  en  boit  dans  les  hydropi- 
sies (Dioscoride,  1.  I,  c.  li).  On  lit  dans  le 
Dictionnaire  de  mat.  méd.  de  1778  que  les 
propriétés  aromatiques  et  diurétiques  du  sou- 
chet long  en  indiquent  l'emploi  dans  les  hydro- 
pisies. C'était  particulièrement  dans  les  hy; 
dropisies  commençantes  qu'on  recommandait 
le  souchet. 

Menstruation  (anomalies  et  vices  de  la).— 
Galien  recommande  la  racine  de  souchet  com- 
me emménagogue. 

Phlegmon.  —  Galien  conseille  la  décoction 
des  feuilles  de  souchet. 

Stomatite.  —  Même  prescription,  par  le 
même  auteur.  On  s'en  est  servi  dans  les  sto- 
matites  ulcéreuses  comme  masticatoifè  et 
en  gargarismes. 

Syphilis.  —  Garidel  a  donné  avec  succès  la 
racine  du  souchet  long  dans  les  tisanes  sudo- 
rifiques  prescrites  pour  les  maladies  vénérien- 
nes (Bligny). 

Ulcères.  —  Hippocrale  prescrit  la  racine 
de  souchet  dans  les  ulcères  de  la  matrice. 
D'autres  l'ont  regardée  comme  spécifique  con- 
tre les  ulcères  de  la  vessie  (G.  Hoffmann,  Geof- 
froy, Mat.  méd.y  t.  II,  p.  85). 

Vétérinaire  (médecine).  —  La  poudre  de 
souchet  a  quelquefois  été  employée  chez  les 
chevaux^  à  la  dose  de  30  à  60  grammes. 

Modes  d'emploi  en  médeciBe.—  Quoi- 
que les  feuilles  aient  été  conseillées.  par.Ga- 
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Um,  on  regarde  aujourd'hui  les  parties  vertes 
de  la  plante  comme  dépourvues  de  toute  pro- 
priété et  on  ne  fiait  usage  que  de  la  racine. 
œUe-dae  récolle  au  printemps  ou  à  Tau* 
toouie. 

Les  préparations  emfrfoyées  sont  les  sui* 
«anles: 

Usage  ibtbrnx.  -—  Infusion  à  vase  fermé, 
30  grammes  par  kilogramme  d*eau. 

Poudre:  8  grammes  dans  du  vin,  en  élec- 
loaîre,  en  pilules* 


Extrait  aqueux^  même  dose. 
Eau  distillée,  30  à  60  grammes. 

Le  souchet  long  entrait  dans  plusieurs  pré- 
parations composées,  telles  que  Teau  générale, 
Teau  impériale,  Tonguent  mondiûcatif ,  etc. 

UsaipM  écèM4»mi4ve0»  —  Les  parfumeurs 
emploient  la  racine  du  souchet  dans  leurs  sa- 
chets odorants,  après  Tavoir  macérée  dans  du 
vinaigre,  séchée  et  pulvérisée. 


<€—* 


III.  MELANGES. 


ACAMtHII  IMPCilALK  DR  dtBBGlKL 


Sftppiément  à  la  Séance  du  15  février  1870. 


PRESIDKNGE  DB  M.  DBBONVILLIIRS. 


cjimm  da  pus.  —  M.  Vulpian  rap- 
pelle qu'il  a  présenté  à  TAcadémie  une  note 
laanascrite  de  M.  Hayem  sur  le  mécanisme  de 
la  8Di>pnratK)n  ,.nole  qui  confirme,  du  moins 
sur  tons  les  principaux  points,  les  faits  publiés 
par  M.  Ck>hDheim.  Si  les  globules  du  pus  ne 
soat  autre  chose  que  des  leucocytes  du  sang 
extravasés^  on  doit,  dans  tous  les  cas  de  sup- 
poration  chez  Thommê,  pouvoir  constater, 
loisque  cette  recherche  est  possible,  les  diver- 
ses pbases  de  ce  phénomène  de  V émigration 
(Cohnheim)  des  leucocytes.  M.  Vulpian  a  déjà 
Qté  les  résultats  obtenus  par  M.  Koster,  ceux 
ftfoot  signalés  aussi  MM.  Voikmann  et  Steu- 
dener,  A  propos  de  i'érysipèle,  résultats  qu'il 
a  vérifiés  nombre  de  fois;  il  a  enfin  annoncé 
qne  ses  observations  sur  la  peau  Irritée  par 
des  vésicatoires  Pavaient  conduit  également  à 
des  coQclusiODS  tout  à  fait  conformes  aux 
idées  de  M.  Wall^r  et  de  M.  Cohnheim.  Il  dé- 
âre  aujourd'hui  indiquer  de  nouveaux  faits^ 
dont  la  signification  est  tout  aussi  décisive. 

Les  faits  résumés  dans  cette  note,  tant  ceux 
qui  ont  été  constatés  par  M.  Hayem  que  ceux 
qui  ont  été  observés  par  M.  Vulpian,  si  on  les 
rapproche  des  recherches  déjà  publiées  par 


divers  auteurs,  paraissent  de  nature  à  mon- 
trer que  la  théorie  de  MM.  Waller  et  Cohn- 
heim sur  le  mécanisme  de  la  suppuration  doit 
être  substituée,  au  moins  pour  la  plupart  des 
cas,  sinon  pour  tous^  aux  idées  qu'on  s'était 
faites  jusqu'à  présent  sur  le  mode  d'origine 
des  leucocytes  du  pus. 

Cette  théorie  permet  de  comprendre,  plus 
facilement  peut-être  que  toute  autre^  la  rapi- 
dité avec  laquelle  se  forme  le  pus  dans  cer- 
taines conditions.  M.  Vulpian,  dans  des  cas  de 
plaies  expérimentales,  a  trouvé  que  la  sérosité 
épanchée  peut  contenir  déjà  des  globules  de 
pus  au  bout  de  neuf  heures.  D'autre  part,  on 
sait  avec  quelle  rapidité  paraissent  se  produire 
quelquefois  les  abcès  dits  métâstaliques. 

Enfin  la  théorie  de  Vémigration  des  leu- 
cocytes du  sang  pourra  acquérir  une  Im- 
portance encore  plus  grande,  si  les  recher- 
ches ultérieures  viennent  confirmer  l'hypo- 
thèse soutenue  par  quelques  Instologistes 
relativement  à  la  propriété  qu'ils  attribueni 
à  ces  éléments  anatomiques  extravasés  de 
pouvoir  proliférer  après  s'être  transportés  plus 
ou  moins  loin  de  l'intérieur  du  vaisseau  qui 
leur  a  livré  passage,  et  de  contribuer  ainsi 
au  développement  de  tissus  normaux  et  de 
tissus  morbides. 

M-  Demarquay.  J'avais  déjà  constaté  que 
les  leucocytes  sont  plus  nombreux  dans  les 
vaisseaux  autour  des  plaies.  J'avais  même  ob- 
servé que  le  çhifi're  proportionnel  en  devient 
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plus  considérable  dans  le  sang  de  ceax  qui 
snpparent.  Je  ne  puis  donc  que  conflrmer,  à 
cet  égard,  par  mon  expérience  personnelle, 
les  faits  énoncés  par  U.  Yulpian.  Mais  quant 
A  la  théorie  générale  de  la  suppuration  par 
simple  sortie  des  leucocytes  hors  des  vais- 
seaux, j*ai  deux  objections  à  faire. 

D^abord,  comment  pourrait-il  se  former 
ainsi  autant  de  pus  qu*on  peut  en  trouver  dans 
certaines  collections  énormes,  jusqu'à' trois  ou 
quatre  litres  et  plus?  Ensuite,  si  le  corpus- 
cule blanc  qu'on  trouve  dans  les  tissus  en- 
flammés est  identique  au  globule  blanc^  com- 
ment peut-il  servir  à  la  restauration  des  tis- 
sus, comme  l'ont  prétendu  les  Allemands^ 
tandis  que  le  globule  du  pus  subit  toujours  la 
métamorphose  graisseuse? 

M.  Yulpian.  L'augmentation  passagère  des 
globules  blancs  dans  le  sang  de  ceux  qui  sup- 
purent avait  été  signalée  par  Virchow,  bien 
antérieurement  même  à  Tépoque  où  Goho- 
heiui  a  publié  ses  expériences,  et  Virchow 
avait  dit  qu'alors  les  ganglions  lymphatiques, 
les  organes  hémopoiétiques  en  général,  fonc- 
tionnant davantage^  produisent  ainsi  plus  de 
globules.  Le  fait  observé  par  M.  Demarquay 
était  donc  parfaitement  connu. 

Quant  aux  objections  qu*il  oppose  à  une 
théorie  de  la  suppuration  encore  k  l'état  d'hy- 
pothèse, elles  me  paraissent  peu  sérieuses;  en 
effet  :  i^'le  grand  nombre  des  globules  blancs 
contenus  dans  les  caillots  qui  remplissent 
d*immenses  anévrysmes,  de  l'aorle  par  exem- 
ple, n'empêche  pas  de  les  regarder  coaune 
î)rovenant  du  sang.  Et  pourtant  ils  y  sont  par- 
fois si  nombreux  que  le  caillot  prends  au  mi- 
croscope^ Taspect  du  pus.  Qu'y  a-t-il  donc 
d'étrange  à  ce  que  les  leucocytes  s'accumulent 
en  dehors  comme  en  dedans  des  vaisseaux  en 
collections  considérables  7  Si  les  globules 
blancs  subissent  la  régression  graisseuse  lors- 
qu'ils sont  libres  et  Isolés,  il  n'en  est  pas  de 
même  de  ceux  qui  restent  dans  les  tissus. 
Geux-lù  peuvent  vivre  très-longtemps.  Peut- 
être  même  peuvent-ils  proliférer,  semulti- 
plierèt  se  transfoimer,  comme  Tout  prétendu 
certains  micrographes. 

Séance  du  22  février  1878. 
Mortalité  des  nonveav-néfl.  —  (Suite 

de  la  discussion.)  M.  Piorry.  Parmi  les  cir- 


constances qui,  en  dehors  d*une  mauvaise 
alimentation,  contribuent  à  la  mortalité  des 
nourrissons,  il  faut  signaler  Taltération  de 
l'air  qu'ils  respirent,  l'alimentation  artificielie, 
au  biberon  ou  à  la  cuiller,  le  déplacement  et 
les  voyages  imposés  à  ces  malheureux  enfants 
dès  les  premiers  jours  de  leur  existence. 
Quant  à  l'allaitement  par  les  nourrices,  il  fau- 
drait que  Ton  attendit  jusqu'à  la  fin  de  la  se- 
conde semaine,  pour  permettre  aux  nourrices 
de  donner  leur  sein  aux  enfants  qui  Tiennent 
de  naître;  Tenfant,  jusqu'alors  nourri  par  sa 
mère,  serait  devenu  plus  apte  à  digérer  un 
lait  étranger  ;  il  supporterait  mieux  les  alter- 
natives de  température,  car  ses  organes 
auraient  acquis  un  certain  développement,  et 
la  mère  elle-même,  n'étant  plus  exposée  aux 
accidents  de  la  puerpéralité,  se  trouverait 
dans  des  conditions  infiniment  meilleures  pour 
supporter  la  douleur  causée  par  l'éloiguemeat 
de  son  enfant,  ainsi  que  l'arrêt  inévitable  de 
la  sécrétion  lactée. 

M.  Piorry  est  pour  les  secours  à  donner  aux 
fiiles-mères,  femmes  trompées,  mais  souvent 
honnêtes  et  laborieuses,  pour  l'instruction 
gratuite  et  obligatoire,  pour  des  récompenses 
patriotiques  aux  auteurs  de  livres  dans  les- 
quels cette  instruction  serait  donnée,  et  qui 
feraient  connaître  aux  mères  et  aux  nourrices 
les  soins  que  réclament  les  enfants  nouveao- 
nés  et  les  dangers  qu*entratne  une  négligence 
coupable. 

Il  approuve  d'ailleurs  l'idée  d'une  surveil- 
lance attentive  des  nourrices,  des  malsons  de 
sevrage  et  même  des  mères  par  des  sociétés 
formées  dans  les  conmiunes,  les  cantons  et 
les  villes. 

En  ce  qui  concerne  Tallaitement  artîflciel, 
il  en  est  le  partisan  lorsque  l'allaitement  na- 
turel par  la  mère  ou  la  nourrice  ne  peut  se 
faire  d'une  manière  convenable.  Il  préférerait 
le  lait  de  vache  au  lait  de  chèvre,  parce  que 
le  premier  contient  plus  de  crème  ou  de  corps 
gras. 

M.  Blot  résume  les  débats,  et  termine  de 
la  manière  suivante  : 

En  résumé,  l'ensemble  des  moyens  qu'il 
me  parait  opportun  de  proposer  à  l'autorité 
comme  capables  d^atleindre  le  but  que  nous 
poursuivons  tous,  l'abaissement  du  chiffre  de 
la  mortalité  des  enfants  du  premier  âge,  me 
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semblent    pouvoir   se  grouper  sous    deux 

1*  Ceux  qa*on  pourrait  appliquer  immédia- 
tement, et  que,  à  cause  de  leur  uature, 
rappellerais  volontiers  provisofires.  Tels 
font  : 

a.  Une  réglementation  convenable  basée 
war  des  données  médicales. 

6.  La  multiplication  des  secours  temporaires 
donnés  aux  mères  nécessiteuses  pouvant 
allaiter  leurs  enfants. 

c.  La  vulgarisation  des  connaissances  rela- 
tives à  l'hygiène  des  enfants  du  premier 
âge. 

d.  Une  surveillance  efflcace  et  sérieuse  des 
enfants  mis  en  nourrice. 

e.  L^extension  la  plus  large  possible  donnée 
IDZ  sociétés  de  patronage  de  TenfaDce. 

/.  Une  répartition  mieux  entendue  des 
«ofonts  envoyés  en  nourrice  à  la  campagne. 

2*  Ceux  que  les  améliorations  successives 
de  notre  organisation  sociale  potirront  pro- 
diive  dans  un  avenir  plus  ou  moins  prochain. 
l^appeilerais  ces  derniers  moyens  réets,  fon- 
damentaux et  décisifs.  Ils  comprennent  : 
a  la  révision  de  nos  institutions  militaires  ; 
b  nne  loi  sur  la  séduction. 

M.  J.  Guénn  ne  sait  quel  parti  prendra 
TAcadémie  à  propos  de  ce  supplément  de  rap- 
port, liais  il  trouve  que  le  rapport  en  son 
entier  est  au-dessous  de  sa  mission,  et  il  ne 
voudrait  pas  que  le  silence  des  membres  pré- 
sents pût  passer  poi^  un  acquiescement 
tadte* 

M.  Boudet  croit  qu'il  serait  important  que 
la  eommission  se  réunit.  Le  rapporteur  a  émis 
des  idées  tout  à  fait  nouvelles.  Il  me  parait 
^ffidle  que  maintenant  la  discussion  ne  se 
prolonge  pas  indéfiniment  et  sans  profit^  si 
les  orateurs  attaqués  par  M.  Blot  veulent  ré- 
pondre. 

M.  Blot.  Je  n'ai  pas  voulu  faire  un  nouveau 
rapport,  mais  une  réponse  à  tous  les  orateurs 
qui  ont  attaqué  le  rapport  de  la  commission. 
Ce  que  fai  dit  m*appartient  en  propre. 

lf«  le  président.  La  proposition  de  M.  Bou- 
det étant  appuyée^  je  la  mets  aux  voix. 
L'Académie  décide  à   Tunanimité  que  la 


question  de  la  mortalité  des  nourrissons  sera 
envoyée  de  nouveau  à  la  commission^  qui 
devra  faire  un  nouveau  rapport. 

Séance  du  i«'  mars  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  U.    DENONVILLIERS. 
Contaf^lon  du  charbon.  —  M.  Da vaine 

donne  lecture  d*un  mémoire  sur  la  coptagion 
du  charbon  chez  les  animaux  domestiques. 

L'auteur  résume  dans  les  quatre  proposi- 
tions suivantes  les  points  qui  ont  le  plus  de 
rapport  avec  la  question  qu'il  a  Tintention  de 
traiter. 

i^  La  maladie  charbonneuse  se  communi- 
que des  animaux  malades  aux  animaux  sains 
sans  contact  immédiat,  c'est-à-dire  à  distance; 
on  a  expliqué  ce  fait  par  la  supposition  d'un 
virus  volatil. 

2**  La  contagion  ne  se  produit  pas  à  de 
grandes  distances^  mais  toujours  dans  un 
rayon  assez  limité. 

S**  L'émigration  des  troupeaux  envahis  est 
un  moyen  ordinairement  eflScace  de  les  pré- 
server des  ravages  ultérieurs  de  la  maladie. 

40  L'importance  des  perles  occasionnées  par 
le  charbon  est  imputable  à  la  contagion^  ou, 
en  d'autres  termes,  les  cas  de  charbon  dont 
la  filiation  ne  peut  être  déterminée,  ceux 
qu^on  dirait  spmitanés^  ne  sont  pas  assez 
nombreux  pour  causer  à  Fagriculture  des 
pertes  importantes. 

Si  ces  propositions  sont  vraies,  poursuit 
M.  Davaine^  le  moyen  le  plus  efficace  de  pro« 
léger  Tagriculture^  c'est  de  s'opposer  à  la  con* 
tagion. 

Les  opinions  sont  très-partagées  relative- 
ment au  mode  de  propagation  du  charbon, 
les  uns  donnant  plus  d'importance  aux  faits 
qui  prouvent  la  contagion  ;  les  autres  plus  à 
ceux  qui  semblent  l'infirmer;  d'autres,  enfin, 
cherchaot  en  dehors  de  la  contagion  et  dans 
certaines  conditions  hygiéniques  de  régime^ 
de  nourriture,  de  terrain  et  de  milieux,  l'ex- 
plication des  allures  bizarres  et  capricieuses 
de  la  maladie. 

La  transmission  du  charbon  des  animaux 
entre  eux  par  les  mouches  n'est  guère  admise 
parmi  les  vétérinaires.  M.  Mague  est  peut- 
être  le  seul  qni  professe  celte  opinion . 

Pendant  l'automne  dernier,  M.  Davaine  en- 
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treprit  de  vérifier  expérimentalement  la  réa- 
lité de  ce  mo4e  de  contagion  ;  ses  expériences 
ont  abouli  à  des  résultats  semblables  à  ceux 
que  M.  le  docteur  Raimbert  (de  Chàteaudun) 
a  obtenus  de  son  côté. 

M«  Raimbert  a  va  mourir  au  bout  de 
soixante  beures  deux  cobayes  auxquels  il  avait 
inoculé  la  trompe,  les  ailes  et  les  pattes  de 
deux  mouches  bleues  qui  étalent  restées  de 
douze  à  vîDgt-quatre  beures  sous  une  cloche 
avec  dû  saug  charbonneux.  Le  sang  de  la  rate 
et  du  cœur  des  cobayes  contenait  de  nom- 
breuses bactéridies. 

La  mouche  dont  il  s'est  servi  est  la  musca 
vomitoria  (Linné)^  connue  vulgairement  sôus 
le  nom  de  mouchera  viande^  La  trompe  de  cet 
insecte  ne  peut  pénétrer  dans  les  téguments 
des  animaux^  mais  elle  peut,  aussi  bien  que 
les  pattes  ou  les  ailes,  reporter  sur  une  plaie 
le  sang  dont  elle  est  chargée.  Or,  les  bœufs  et 
les  chevaux  sont  souvent  blessés  par  le  joug 
ou  le  collier,  les  moutons  par  la  dent  du 
chien.  Quant  au  sang  virulent,  la  mouche  le 
trouve  dans  les  hémorrhagies  si  communes 
chez  les  animaux  atteints  du  charbon^  dans  le 
sang  provenant  de  saignées^  d'incisions,  d'ap- 
plicatioDS  de  séton,  etc. 

Dans  les  étables,  dans  les  bergeries,  ce  sont 
surtout  les  mouches  arméeSf  les  mouches  pi- 
quantesj  et  particulièrement  les  taons^  qui 
propagent  le  charbon.  La  trompe  de  ces  in- 
sectes est  pourvue  de  pièces  cornées,  vérita- 
bles lancettes,  qui  incisent  profondément  les 
téguments  et  vont  porter  le  liquide  virulent 
jusque  dans  Tépaisseur  du  derme. 

Considérant  comme  établi  que  la  contagion 
du  charbon  dans  les  troupeaux  se  produit 
par  les  mouches,  M.  Davaine  y  trouve  une  ex- 
plication facile  et  satisfaisante  de  certains 
faits  qui  ont  donné  lieu  jusqu'à  présent  à  des 
interprétations  contradictoires  ou  insufQsan- 
tes.  Ainsi  pouvait  s'expliquer  la  localisation 
d'une  épizootie  dans  une  étable>  dans  une  fer- 
me, dans  un  village,  dans  un  parc  ;  la  cessa- 
tion de  l'éplzootie  par  Témigration;  l'action 
différente  des  temps  orageux  et  du  vent  froid 
sur  l'intensité  de  la  contagion;  l'immunité  de 
certains  animaux  placés  dans  le  voisinage  d'un 
animal  charbonneux  et  le  transport  de  la  poa- 
ladie  sur  un  animal  placé  plus  loin  ;  la  mani- 
festation ou  la  continuation  d'épizooties  char- 
bonneuses pendant  l'hiver  dans  les  bergeries 


toujours  chaudes;  Tabsence,  au  contraire,  de 
ces  mêmes  épizooties  en  rase  campagne  pen< 
dant  la  saison  firoide. 

Si  l'on  considère  que  la  contagion  par  un 
virus  volatil  n'a  trouvé  jusqu'ici  aucune  dé- 
monstration plausible,  tandis  que  toutes  les 
difficultés  sont  levées  si  Ton  attribue  cette 
contagion  aux  mouches,  on  sera  amenl  à 
conclure  ;que  ces  insectes  sont  les  agents  de 
la  contagion  dans  tous  les  cas  inexplicables, 
c*est-à-dire  dans  presque  tous  les  cas. 

Les  moyens  que  M.  Davaine  propose  pour 
s'opposer  à  la  propagation  du  charbon  dans 
les  troupeaux,  c'est  de  ne  pas  livrer  aux  mou- 
ches les  animaux  charbonneux,  encore  moins 
leur  sang  et  leurs  dépouilles  ;  c'est,  au  pre- 
mier indice  de.  la  maladie,  d'emmener  an  loin 
les  animaux  atteints,  ou  de  les  assommer  et 
de  les  enterrer  tout  de  suite  ;  c'est  de  faire, 
dans  les  étables  et  dans  les  bergeries,  des  fu- 
migations de  soufre  et  de  tabac;  c'est  de  ne 
point  laisser  s'y  accumuler  pendant  des  mois 
entiers  les  fumiers  dans  lesquels  se  dévelop- 
pent les  larves  de  plusieurs  espèces  de  mou- 
ches, et  surtout  celle  du  slomaxe  piquant, 
qui  est  la  mouche  la  plus  apte  à  donner  la 
pustule  maligne;  c'est,  enfin,  de  pratîper 
l'émigration  des  troupeaux  méthodiquement 

Les  mouches,  suivant  M.  Davaine,  ne  se- 
raient pas  seulement  les  agents  de  la  propa- 
gation du  charbon  ;  elles  seraient  aussi  les 
agents  les  plus  actifs  de  la  transmission  et  de 
la  propagation  de  la  pourriture  chez  les  vé- 
gétaux. ,  Si  l'on  ajoute  que  ces  insectes  ser- 
vent aussi  au  transport  du  pollen,  on  doit 
en  conclure  que  les  mouches  accomplissent 
dans  la  nature  une  grande  fonction  de  dissé- 
mination. 

A  la  suite  de  cette  lecture,  une  discussion 
s'engage;  ,deux  camps  se  forment  :  celui  des 
chirurgiens,  représenté  par  MM.  Gosselin  et 
Depaul  ;  et  celui  des  vétérinaires,  formé  par 
MM.  Leblanc,  Bouley,  Huzard  et  Coilin. 

Les  chirurgiens  nient  la  spontanéité  de  la 
pustule  maligne^chez  l'homme,  même  M.  Gos- 
selin, que  M.  Depaul  avait  accusé  d'avoir  faibli 
en  cette  occasion. 

Le  camp  des  vétérinaires  nie  d'une  manière 
presque  absolue  la  propagation  du  charbon 
par  les  mouches  et  admet  le  développepMûl 
spontané  par  suite  des  conditions  particu- 
lières aux  localités  où  la  maladie  s'est  maoi- 
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ieitée^  telles  que  GonsUtation  médicale,  tem- 
péntare  ataioephérlque,  conditioDS  de  régi* 
06,  etc.,  etc. 

M.  Bouley  dit  en  terminaDt  qu'il  se  réserve 
deieYenir  sur  la  discussioû  du  mémoire  im- 
partant  de  M.  Davainé^  dans  la  prochaine 
féaflce,  alors  qu*il  aura  pu  en  {^rendre  pleîne- 
Bent  connaissance  par  une  lecture  attentive. 
La  question  en  vaut  la  peiné. 

Séance  du  8  mars  1870. 

PaiSIDENCE     DE  M.  DENONVILLERS. 

M.]Ucord  présente:  i^m  nom  de  M.  Béren- 
ger-Pérand,  nri  obturateur  anal  destiné  àser- 
fir  dans  les  cas  d'incontinenee  des  matières 
Keales  et  à  injecter  des  liquides  qui  doivent 
léjoiinier  dans  le  rectum,  dans  les  cas  d*hé- 
Doniiagîe  de  la  partie  inférieure  du  rectum. 
*-^delapart  de  M.  le  docteur  Leroy,  de 
Mena,  une  élude  sur  le  suicide.  —  3^  en  son 
propre  nom,  un  petit  instrument,  imité  de  la 
pioced^Amussat,  pour  le  traitement  des  hé- 
Dorrhoîdes,  et  qui  fui  a  servi  pour  la  cauté- 
lisalioo  et  Tablation  d-un  cancroîde  du  voile 
ta  palais. 

TateiA».  — lM.  Jules  Guérin  offre  en  hom- 
mage, au  nom  def  M.  le  docteur  Ledibçrder  (de 
Lorient),  we  brochure  intitulée  :  Observa- 
ttnu  $ur  Cépidémie  survenue  à  la  suite  de 
^tacdne  en  1866  c^an«  les  communes  voi- 
Aitt  d'Auray  (Morbikan). 

M«  Lediberder^  placé  au  centre  du  pays, 
l'est Jivré  sur  ces  faits  à  une  enquête  appro- 
^e,  à  laquelle  il  a  convié  plusieurs  de  ses 
(ioofrères  pour  voir  les  malades  .  avec  lui. 
U*  le  docteur  Bourdais  seul  s'est  rendu  à  cette 
imritatioD.  Ils  ont  visité  ensemble  30  malades^ 
%  lesquels  ils  ont  pris  tous  les  renseigue- 
mig  possibles.  Le  résultat  définitif  de  cette 
^te  est  qu'ils  n'ont  trouvé  aucune  trace 
^  syphiliSj  et  M.  Lediberder  est  persuadé 
!M,  si  les  médecins  qui  ont  fait  la  première 
^Qète  la  recommençaient  aujourd'hui,  ils 
^^ndraient  sur  ce  qu'ils  ont  dit. 

^M.  Bergeron  offre  en  hommage,  de  la  part 
^  M.  le  docteur  Besnier^  le  Ix^  foscicttle  (an* 
^1869)  des  comptes  rendus  mensuels  des 
^dies  régnantes  présentées  à  la  Société 
Médicale  des  hôpitaux. 


—  M.  0.  Henry  présente  un  échantillon  de 
phosphate  de  fer  saccharin  préparé  par  M.  Gui- 
chon,  pharmacien  à  Lyon,  et  lit  une  note  sur 
les  propriétés  chimiques  et  thérapeutiques  de 
ce  sel. 

M.  Chauffard  demande  que  cette  note  ne 
figure  point  dans  le  procès-verbal  et  ne  soit 
pas  insérée  dans  les  Bulletins.  Le  rapport  som- 
maire que  vient  de  lire  M.  Henry  est  contraire 
aux  usages  et  aux  traditions  de  l'Académie  ; 
c'est  aussi  un  empiétement  sur  les  attributions 
de  la  commission  des  remèdes  secrets  et  nou- 
veaux, à  laquelle  appartiennent  l'examen  et 
Tappréciation  du  sel  préparé  par  M.  Guichon. 

M.  Bouley  ne  partage  pas  l'opinion  peu  li- 
bérale de  M.  Chauffard^  et  son  avis  est  que 
tout  membre  de  TAcadémie  doit  être  libre  de 
donner,  sous  sa  responsabilité,  [une  appré- 
ciation sur  un  produit  pharmaceutique^  tout 
comme  chacun  a  le  droit  de  formuler  un  ju- 
gement sur  un  ouvrage  ou  sur  un  instru- 
ment qu'il  présente. 

M.  Chauffard  exprime  la  crainte  que  des 
notes  semblables  à  celle  que  vient  de  lire 
M.  Henry  ne  deviennent  abusivement  la  base 
et  le  texte  de  prospectus  destinés  à  vulgariser, 
sous  le  patronage  usurpé  de  FAcadémie^  un 
médicament  nouveau  dont  la  valeur  thérapeu- 
tique ne  peut  être  jugée  que  par  la  clinique. 
Les  appréciations  qui  accompagnent  quelque- 
fois la  présentation  de  livres  ou  d'instruments 
ne  figurent  jamais  ni  dans  le  procès-verbal^  ni 
dans  les  Bulletins.  Il  serait  fâcheux  que  l'on 
nt  une  exception  en  faveur  de  la  note  élo- 
gieuse  dé  M.  Henry  sur  le  phosphate  de  fer 
saccharin. 

M.  Henry  répond  qu'en  lisant  la  note  il  n'a 
"pas  prétendu  empêcher  que  le  sel  de  fer  de 
M.  Guichon  fût  renvoyé  à  l'examen  de  la  com- 
mission* des  remèdes  nouveaux. 

M.  J.  Guérin  est  d'avis  que  toute  liberté 
doit  être  laissée  à  chaque  membre  de  l'Acadé- 
mie de  juger  et  d'apprécier  ce  qu'il  présente, 
et  que  TAcadémle,  à  son  tour^  se  réserve  la 
faculté  de  provoquer,  si  elle  le  trouve  utile, 
l'insertion  dans  le  procès-verbal  et  dans  le 
Bulletin  du  jugement  de  rappl*éciation  portée 
sur  une  présentation. 
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M.  le  Président  ajoute  que  cette  manière 
de  voir  est  celle  qui  a  prévalu  dans  le  bureau  ; 
il  prononce  le  renvoi  du  travail  de  M.  Goichon 
à  la  commission  des  remèdes  secrets  et  nou- 
veaux. 

CBfophairotomie.  —  M.  Trélat,  candidat 
à  la  place  vacante  dans  la  section  de  patholo- 
gie chirurgicale,  donne  lecture  d'un  travail 
sur  rœsophagotomie  interne  dans  les  rétrécis- 
sements cicatriciels  de  Tœsophage. 

Ce  travail  repose  sur  un  excellent  résultat 
obtenu  chez  un  malade  par  cette  méthode.  Le 
dilatateur  était  impuissant  :  presque  tous  les 
aliments  étaient  régurgités;  l'affaiblissement 
faisait  des  progrès  rapides.  A  trois  reprises,  le 
rétrécissement  fut  incisé  d'arrière  en  avant. 
Actuellement,  une  olive  de  12  millimètres  de 
diamètre  passe  facilement.  Le  malade  ne  vo- 
mit plus  rien;  il  mange  toute  espèce  d*a1i- 
ments  et  jouit  de  la  meilleure  santé. 

L'instrument  employé  par  M.  Trélat  a  été 
construit  très-habilement,  sur  ses  indications, 
par  MM.  Robert  et  OoUln. 

—  A  quatre  heures  et  demie,  l'Académie  se 
forme  en  comité  secret  pour  entendre  la  lec- 
ture du  rapport  de  M.  Bouley  sur  les  titres 
des  candidats  à  la  place  vacante  d'associé  li- 
bre. 
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Vaccinations  aux  mairies.  —  Le  con- 
seil municipal  de  Paris  a  voté,  dans  sa  séance 
du  25  février,  sur  la  proposition  de  M.  le 
sénateur  préfet  de  la  Seine,  une  allocation  de 
10,000  francs  qui  doit  être  afTectée  à  l'orga- 
nisation d'un  service  de  vaccination  gratuite 
dans  chacune  des  mairies  de  Paris.  M.  le  pré- 
fet a  iomiédiatement  donné  des  ordres  pour 
que  ce  service  pût  être  installé  et  fonctionner 
le  plus  tôt  possible. 

Lts  vaccinations  pourront  être  faites  dès  le 
début  dans  plusieurs  des  mairies  avec  du  vac- 
cin de  génisse,  et  la  mesure  sera  rendue  gé- 
nérale aussitôt  que  Tadministralion  aura  pu 
se  procurer  un  nombre  surfisant  de  ces  ani- 
maux. 


—  Le  sénateur  préfet  de  la  Seine  vient  d'à-' 
dresser  aux  maires  des  vingt  arrondissements 
de  Paris  la  circulaire  suivante  :    '^ 

Paris,  le  26  février  1870. 

a  Monsieur  le  maire, 

«  Par  une  lettre  en  date  du  25  février,  je 
vous  ai  prié  de  prendre  les  mesures  néceasai- 
res  pour  l'installation,  dans  votre  mairie,  d'un 
service  de  vjiccinatioo  ou  de  revaccination  au 
moyen  de  génisses  à  cow-pox,  analogue  à  ce- 
lui que  l'administration  générale  de  TAssIs- 
tance  publique  a  organisé  dans  les  salles  de 
ses  hôpitaux,  et  je  vous  annonçais  que  j'allais 
m'entendre,  à  ce  sujet,  avec  le  docteur  U- 
noix. 

ce  Ce  service  général  de  vaccination  com- 
mencera le  mercredi  2  mars  prochain,  ponr 
être  fait  pendant  tout  le  cours  de  Tépidéoiie 
régnante,  dans  chaque  mairie,  à  tour  de  rôle, 
et,  à  partir  de ,  cette  époque,  une  génisse  à 
cow-pox  sera  conduite,  par  les  soins  du  doc- 
leur  Lauoix,  dans  les  mairies,  aux  jours  et 
heures  ci-après-indiqués  : 

«  Pour  ie  i^  arrondissement,  le  mercredi 
à  12  heures  1/2  ;  —  pour  le  2«,  id.  à  i  1  heures; 

—  pour  le  3«,  id.  à  10  heures;  —  pour  Iç  ù*, 
id.  à  9  heures  ;  —  pour  le  6%  le  jeudi]  à  12 
heures  ;  —  pour  le  6«  id.  à  11  heures;  —  pour 
le  7<>,  le  mardi  à  9  heures  Ziô;  —  pour  le  8% 
id«  à  9  heures;^ pour  le  9%  le  mercredi  à  11 
heures  &5;  pour  le  10«,  le  lundi  à  10  heu- 
res; —  pour  le  i  i;  id.  à  1!  heures  ;  —  pour 
le  12«,  le  vendredi  à  10  heures  ;  —  pour  le 
13%  id.  à  11  heures;  —  pour  le  </li%  le  jeudi 
à  10  heures;  —  pour  le  15%  le  mardi  à  il 
heures  1/2  ;  —  pour  le  16%  id.  à  10  heures; 

—  pour  le  17%  le  samedi  à  lO  heures;  — 
pour  le  18%  id.  à  9  heures  ;  —  pour  le  (9% 
le  dimanche  à  10  heures  ;  —  pour  le  20%  id. 
à  8  heures  1/2. 

a  Je  vous  prie,  monsieur  le  maire,  dès  la 
réception  de  cette  lettre,  de  vouloir  bien  vous 
entendre  avec  le  bureau  de  bienfaisance  de 
votre  arrondissement,  pour  qu'aux  jours  «t 
heures  ci-après  indiquées,  l'un  des  médecins, 
ou  deux,  si  vous  le  jugez  nécessaire,  se  tien- 
nent très-exactemeif  t  à  la  disposition  du  pu- 
blic, dans  une  des  salles  de  votre  mairie,  et 
je  vous  prie  de  vouloir  bien  donner  à  cette 
mesure  toute  la  publicité  désh'able. 

«  Je  vous  prierai  également,  monsieur  le 
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maire,  de  prendre  une  noie  exacte  du  nombre 
des  Taccinaliods  et  revaceinalions  qui  seront 
laites  dans  yotre  mairie,  avec  distinction  des 
adultes  et  des  sexes,  et  de  m'en  adresser  le 
relevé  chaque  semaine. 

c  Recevez,  monsieur  le  maire  ,  Tassurance 
de  ma  considération  très*  distinguée. 

a  Leêénaieur,  préfet  de  la  Seine, 
«  H.  Chevreau.  » 

—  Par  arrèlé  du  16  février  1870,  pris  de 
oonctt-t  entre  les  ministres  de  la  justice  et  de 
Intérieur  : 

MM.  PbiJis,  secrétaire  général  du  ministère 
de  k  justice  et  des  cuites  ;  d'Auribeau,  direc- 
lenr  général  du  personnel  au  ministère  de 
I^iotérieur  ;  Edmond  Blanc,  secrétaire  général 
do  ministère  de  Tintérieur;  Desmaze,  con- 
seiller à  la  cour  impériale  de  Paris,  ont  été 
oomméfl  membres  de  la  commission  instituée 
an  ministère  de  Tintéri^ur,  pour  étudier  les 
modifications  que  pourrait  comporter  la  iégis- 
Ulîoa  actuelle  relative  aux  aliénés. 

—  Par  arrêt  du  19  février  1870,  le  tribu- 
nal civil  de  la  Seine  a  jugé,  par*  interprétation 
de  la  loi  de  germinal  an  XI,  que  les  pharma- 
ciens de  2^  classe  ne  peuvent  avoir  d'ofCcine 
miverle  dans  les  départements  où  siègent  les 
trois  écoles  supérieures  de  pharmacie. 

—  La  distribution  des  récompenses  accor- 
dées aux  Sociétés  savantes  des  départements, 
à  la  snite  du  concours  de  1869,  et  la  procla- 
maiioa  des  prix  de  3,000  francs,  institués  par 
le  décret  du  30  mars  1869,  pour  le  concours 
académique  de  la  même  année,  auront  lieu  à 
la  Sorlx)nne,  le  samedi  23  avril  1870,  à  midi 
précîfl. 

mercredi  20 ,  jeudi  21  et  vendredi  22 
,  des  lectures  seront  faites  à  la  Sorbonne, 
les  trois  sections  du  comité,  par  les  mem- 
Ixres  des  sociétés  savantes. 

Là.  durée  de  chaque  lecture  ne  devra  pas 
dépasser  vingt  minutes.  Dans  le  cas  où  des 
■émoires  trop  considérables  seraient  présen- 
lés,  MM.  les  membres  des  sociétés  savantes 
voudront  bien  ne  donner  lecture  que  d'un  ré- 
snmé  reproduisant  les  parties  essentielles  de 
leur  travail* 


9tm9emamàr^  des  kèpltanx.  — -  Ge  ser- 
vi» est  établi  au  bureau  een4iral  d'admission. 


place  du  parvis  Notre-Dame,  n«  2,  et  com- 
prend un  traitement  externe  complet ,  où 
des  consultations  gratuités,  avec  pansements 
et  délivrance  de  médicaments,  sont  données 
aux  personnes  nécessiteuses  atteintes  de  ma- 
ladies aiguës  ou  chroniques  et  d'affections 
spéciales. 

Les  médicaments  d'urgence  sont  délivrés 
gratuitement  aux  malades;  les  pansements 
sont  faits,  sous  la  direction  des  médecins,  par 
des  religieuses,  avec  le  concours  d'infirmiers 
et  d'infirmières. 

Les  consultations  et  traitements  ont  lieu 
aux  jours  et  heures  indiquées  ci-dessous  : 

Tkaitemsnt  externe.  —  Consultations 
gratuites,  pansement  des  ulcères,  pansements 
divers,  délivrance  de  médicaments  ;  MM,  les 
médecins  et  chirurgiens  du  Bureau  central; 
tous  les  jours,  de  dix  à  quatre  heures. 

Traitements  spégugx.— Maladie  des  yeux: 
M.  le  docteur  Panas,  chirurgien  des  hôpitaux, 
les  lundis  et  vendredis,  à  deux  heures.  —  Le- 
çons cliniques  d'ophlhalmologie  ;  exercices  de 
rophthalmoscope  sur  messieurs  les  élèves. 

Maladies  des  femmes  :  M.  le  docteur  de 
Saint-Germain,  chirurgien  des  hôpitaux,  les 
mardis  et  samedis  à  deux  heures.  —  Tous  les 
samedis,  leçons  sur  le  traitement  des  maladies 
des  femmes. 

Maladies  du  larynx  :  M.  le  docteur  Isam- 
bert,  médecin  des  hôpitaux,  les  mercredis,  à 
trois  heures. —  Leçons  cliniques  de  laryngos- 
copie  ;  exercices  du  laryngoscope  par  mes- 
sieurs les  élèves. 

Teigne  :  M.  le  docteur  Triboulet,  médecin 
des  hôpitaux,  les  mardis  et  samedis,  à  onze 
heures. 

Orthopédie  :  M.  le  docteur  Duval,  les  mer- 
credis, à  onze  heures. 

Maladies  des  dents  :  M.  le  docteur  Deles- 
tre,  chirurgien  dentisie  des  hôpitaux  d'enfants, 
les  lundis  et  vendredis,  à  neuf  heures.  —  Le- 
çons cliniques  de  chirurgie  et  de  prothèse  den- 
taires . 

Services  particuliers.  —  F'accinations 
et  revaccinatimis  :  M.  le  docteur  Constantin 
Paui,  médecin  du  Bureau  centra],  avec  le 
concours  de  M.  le  docteur  Lanoix,  les  jeudis, 
à  une  heuro.  --  Vaccination  avec  le  vaccin  de 
génisse  et  avec  le  vaccin  humain. 
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Délivrance  de  bandages  et  d*appareils  : 
MM.  les  chirurgiens  du  Bureau  central^  les 
lundis  et  vendredis,  à  onze  heures.  —  Lés 
personnes  qui  se  présentent  pour  la  délivrance 
des  bandages  et  des  appareils  orthopédiques 
doivent  être  munies  d^un  certificat  délivré  par 
un  médecin  du  Bureau  de  bienfaisance. 

Délivrance  d^appareits  et  de  chaussures 
orthopédiques  :  commission  chirurgicale,  les 
mercredis,  à  onze  heures. 

Consultation  des  aveugles  et  paralyti- 
ques: commission  médicale^  le  troisième  jeudi 
de  chaque  mois;  à  detix  heures. 

Délivrance  de  bains  :  tous  les  jours,  à  onze 
heures  et  demie  et  à  trois  heures  et  demie. 

Application  de  ventouses  et  électrisation  : 
tous  les  jours  à  deux  heures. 

Prix.  —  La  Société  protectrice  de  V En- 
fance met  au  concours  la  question  suivante  : 

«  Étude  des  causes  de  la  mortalité  exces- 
sive des  enfants  pendant  la  première  année 
de  leur  existence,  et  des  moyens  de  la  res- 
treindre. » 

Les  concurrents  devront  : 

lo  Envisager,  sous  toutes  ses  formes  et 
sous  ses  différents  aspects,  rinfanticide  tel 
qu'il  est  défini  par  la  loi  (meurtre  d'un  en- 
fant nouveau-né)  ; 

2**  Rechercher  et  apprécier  les  circonstances 
diverses  qui  peuvent  déterminer  la  mort  des 
enfants;  abandon,  défaut^  insuffisance^  mau- 
vaises conditions  de  l'alimentation  naturelle 
ou  artificielle;  froid,  incurie^  malpropreté, 
insalubrité  des  habitations,  etc.; 

8^  Examiner,  au  point  de  vue  de  la  répres- 
sion, la  question  de  la  responsabilité  des  pa- 
rents,  des  nourrices,  des  gardeuses,  etc., 
dans  les  circonstances  où  la  vie  et  la  santé 
des  enfants  peuvent  se  trouver  compromises 
par  leur  imprudence,  leur  négligence  ou  leurs 
-sévices. 

k""  Indiquer  les  dispositions  préventives  qui 
pourraient  être  introduites  dans  la  législation 
actuelle  pour  restreindre  la  mortalité  géné- 
rale des  enfants. 

Le  prix  sera  de  500  francs  à  1,000  fr«,  sui- 
vant rimportance  du  mémoire  qui  Taura 
mérité. 

Les  mémoires,  écrits  en  français,  doivent 
être  adressés,  francs  de  port,  avant  le  1*'  no- 
vembre 1870,  au  secrétaire  général  de  laSo 


ciété,  M.  le  docteur  Alex.  Mayer,  rue  Déran- 
ger, 47. 

Les  travaux  admis  au  concours  ne  seront 
pas  rendus  à  leurs  auteurs. 

Les  membres  du  conseil  d'administration 
sont  seuls  exclus  du  concours. 

Les  concurrents  accompagneront  leureo- 
voi  d'un  pli  cacheté  contenant  leur  nom  et 
leur  adresse,  avec  une  devise  qui  sera  répétée 
en  tète  de  leur  travail. 

—  La  Société  médico-chirurgicale  de  Liège 
accordera  un  prix  de  500  francs  et  le  titre  de 
membre  correspondant  à  l'auteur  du  meilleur 
mémoire  sur  un  sujet  librement  choisi  de  la 
médecine,  de  la  chirurgie,  des  accouche- 
ments, de  la  pharmacie,  ou  de  la  chimie 
dans  ses  rapports  avec  la  médecine  et  la  phar- 
macie. 

Le  mémoh^  couronné  sera  publié  dans  les 
Annales  de  la  Société. 

It  e&t  interdit  aux  auteurs  des  mémoires  de 
se  faire  connaître,  soit  directement,  soit  indî* 
rectement;  le  mémoire  doit  être  accompagné 
d^une  devise  répétée  dans  un  pli  cacheté, 
contenant  le  nom,  les  qualités  et  le  domicile 
de  Fauteur. 

.  Les  travaux  devront  être  remis  avant  le 
l'raoût  1870  à  M.  le  docteur  O.  Ansiaux, 
secrétaire  de  la  Société,  quai  de  l'Université, 
6,  à  Liège. 

—  Un  épisode  de  la  vaccinomanie  qui  iér 
vit  en  ce  moment  sur  Paris. 

C'était  hier  matin  dans  un  ministère. 
Le  ministre  donnait  audience. 
Entre  un  domestique. 

—  Monsieur  le  ministre,  le  docteur  Z...,  w* 
en  bas. 

—  Eh  bien,  je  n'ai  rienlà  en  faire,  je  no  «uis 
pas  malade. 

—  C'est  que,  monsieur  le  ministre,  le  doCr 
teur  est  avec  une  vache. 

—  Comment?  une  vache?  qu'est-ce  q^® 
vous  dites  7 

—  Oui,  monsieur  le  ministre,  une  vaçbe 
pour  le  vaccin. 

—  Mais  je  n'entends  pas  me  fair^vaccinerl 
Vous  pouvez  dire  au  docteur  de  remporter  sa 
vache,  et  vite  encore  ! 

Puis,  le  ministre  se  ravisant  : 

—  Cependant,  puisque  la  vacbe  est  en  Wf 
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toyez  dans  les  bureaux  si  pencmiie  ne  vent 
seiairaTaeciner  !... 

El  c'est  ainsi  que,  depub  hier,  tout  un  mi- 
liitèn,  moins  son  chef^  est  à  l'abri  de  la  pe- 

tiliiéroIe(^)  ! 

MkttBde  rétrftBffMP.'!  — Ladteons- 

tntîDD  d*Dn  nouveau  procédé  de  conservation 
ielafiande  sans  sel  ni  cuisson  a  en  lieu  le  5 
juiier,  à  Londres,  par  son  inventeur^.M.  Jobn 
Gmgée.  U  consiste  à  remplacer  graduellement 
roffàoe  du  sang  par  Foxyde  de  carbone^  et 
)  in^ner  ensuite  lentement  les  chairs  de 
(Biddesulfdreux.  Des  carcasses  ainsi  trai- 
tées ont  pu  rester  exposées  au  grand  air  trois 
Bris  dorant  sans  exhaler  d*odeur.  Voici  les 
Ittailsde  ce  procédé: 

L'udmal  est  tué  par  Tinhalation  de  Toxyde 
k  carbone,  puis,  rapidement  saigné  et  paré. 
PlMée  ensuite  à  rafraîchir,  la  carcasse  raidit 
ifA  ensuite  pendue  dans  une  pièce  avec  des 
(QonDts  d^air  où  elle  est  soumise  durant  plu- 
lian  heures  à  un  courant  de  gax  acide  car» 
kiigne  et  de  nitrogène.  Ces  gax  sont  ensuite 
micacés  par  Tacide  sulfureux  durant  sept  à 
lingt  joors,  suivant  Tépaissenr  de  ranimai  et 
h  dorée  de  conservation  que  l'on  désire  obte- 
V.  Ed  sortant  de  là,  la  viande  est  parfaite- 
mAfraiehe  et  sans  odeur,  d'un  rouge 
killant.  (British  med.  Journal.)  ^e»\A  à 
ifoir  si  l'aaage  alimentaire  d'une  viande  ain- 
iftmk  est  aussi  bienfaisant  que  celui  de  la 
linde  fraîche. 

-Ud  procès  intéressant  pour  toute  la  cor- 
^tk)D  médicale  a  été  jugé  le  ^!x  février  par 
h  jury  spécial  de  la  cour  de  l'Échiquier  deLon- 
^  Le  docteur  Williams,  de  la  plus  grande 
i^HriaUon  pour  les  maladies  de  poitrine,  ap- 
pétit comme  di£famateura  le  duc,  et  surtout 
i^Miesse  de  Sommerset^  d'une  des  plus  il- 
tate  familles  d'Angleterre.  On  prévoit  qu'il 
>'tgi(d*un  fait  professionnel.  Le  fils  unique 
kdoc,  unique  espérance  de  la  maison  Sey- 
var,  souffrait  d'une  tumeur  du  médiastin 
iii  comprimait  la  trachée  et  menaçait  de  mort 

d)  Cette  boQtade,  que  noos  atons  troa'vée  dans  le 
'HS/oMnuU,  n'est  pas  aussi  Caustique  qu'on  pourrait 
(trnuginer.  Un  cbef  de  bureau  de  ministère  que  nous 
*^  leooontré  nous  disait  :  «  Nous  venons  de  donner 
^*.  A  r Académie  de  mèdedne,  et  nous  espérons 
te  ^eile  nous  enverra  la  vache  pour  vacciner  nos 
«■(»«!«».•  (N.  D.  R.) 


par  aufiocation.  M.  Williams  proposa  la  tra- 
chéotomie et  la  pratiqua,  mais  sans  succès  ; 
Topéré  succomba  immédiatement  La  douleur 
des  parents  n'eut  dès  lors  plus  de  bornes,  et, 
mus  par  la  perte  soudaine  de  rhéritier  de 
leur  nom,  de  leurs  titres  et  de  leur  fortune,  la 
duchesse  n'hésita  pas  à  dénoncer  le  docteur 
Williams  non-seulement  verbalement,  mais 
dans  un  libelle  répandu  à  profusion,  comme 
un  hypocrite  oitauin  et  le  destructeur 
entêté  de  la  vie  de  son  fils,  avec  beaucoup 
d'autres  aménités  de  ce  genre. 

Il  ne  restait  au  médecin  aussi  odieusement 
outragé  et  diffamé  dans  son  honneur  profes- 
sionnel qu'à  s'adresser  à  la  justice  pour  ré- 
primer de  telles  injures.  Le  délit  était  paient 
et  la  condamnation  inévitable.  Aussi  la  du- 
chesse a-t-elle  offert  une  rétractation  complète 
et  solennelle  de  ses  expressions  qui  a  été  accep-^ 
tée  et  lui  a  valu  seulement  la  condamnation 
aux  frais  du  procès. 

U  sera  utile  aussi  d*apprendre^  pour  ceux 
qui  sacrifient  à  Tidole  du  jour  en  prescrivant 
le  choral,  que^  suivant  M.  Squire,  son  odeur 
nauséeuse  est  bien  mieux  masquée  avec  l'ad* 
dition  d'un  peu  d'eau  de  piment,  pepper-minty 
qu'avec  toute  autre  substance,  même  le  sirop 
de  baume  de  Tolu. 

^  Un  accident  est  arrivé  récemment  à  un 
Interne  des  hôpitaux  de  Londres,  qui  mérite 
d'être  signalé  comme  avertissement.  Ayant 
eu  occasion  d'employer  l'acide  nitrique  pour 
cautériser  une  exsudation  diphthéritique,  i^ 
trempa  dans  cet  acide  un  morceau  de  linge  qui 
avait  été  en  contact  avec  l'acide  phénique. 
Une  explosion  immédiate  s'ensuivit  qui  lança 
des  gouttes  d'acide  nitrique  à  la  face  de  l'im- 
prudent. La  formation  de  l'acide  picrique  rend 
compte  de  cet  accident. 

—  Deux  journaux  d'une  notoriété  univer- 
selle, et  qui,  par  leur  Age  respectable,  sem- 
blaient à  l'abri  d'une  fin  prochaine^  Font  pri- 
se avec  celle  de  l'année  1869.  C'est  le  Zeit- 
schrift  fur  rationnelle  Medicin  de  Henle  et 
Pfeuffer,  qui,  depuis  vingt-cinq  ans  de  bons 
et  réguliers  services^  s'était  acquis  une  repu* 
tation  d'estime  dans  le  monde  médical.  La 
mort  de  M.  Pfeuffer  a  entraîné  la  disparition 
de  celte  feuille. 

El  Eseholiaste  medico,  de  Lisbonne,  le 
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plus  anden^  et  peut-être  le  meilleur  recueil 
médical  périodique  du  Portugal^  a  aussi  cessé 
de  paraître  après  vingt-six  ans  d'une  glorieu- 
se existence,  par  la  volonté  de  son  rédacteur 
en  chef;  le  célèbre  docteur  Marquez.  Une  nou- 
velle organisation  du  service  médical  militaire, 
où  ce  chirurgien  distingué  occupait  Tune  des 
premières  places,  est  la  cause  de  cette  dispa- 
rilion.  Pauvres  feuilles,  à  quoi  tiennent  vos 
destinées!    ■ 

—  La  femme  d'un  manœuvre  employé  sur 
les  terres  de  sir  Wetkin-\yynn,  à  Vrexham 
(Angleterre},  est  accouchée  de  cinq^  en- 
fants! La  reine  Victoria  lui  a  envoyé  sept 
livres  sterling  (175  francs).  C'est  le  troisième 
accouchement  de  celle  femme.  Par  les  deux 
premiers  elle'  a  fait,  chaque  fois,  cadeau  de 
trois  poupons.  Ainsi  elle  lui  a  donné,  en  trois 
fois,  onze  enfants  qui  sont  tous  vivants  au- 
jourd'hui. 

Ija  mère    Saint- Antoine,    -r  Une  des 

plus  humbles,  mais  des  plus  dignes  physio- 
nomies du  Paris  charitable  vient  de  s'éteindre. 
La  mère  Saint-Antoine  est  morte  à  quatre- 
vingt-trois  ans.  Elle  était  la  doyenne  des  reli- 
gieuses hospitalières  de  l'Hôtel-Dieu  de  Paris, 
et  était  en  religion  depuis  cinquante-huit  ans. 

C'est  en  1812  que  la  mère  Saint-Antoine 
entra  à  THÔtel-Dieu,  et  elle  ne  Ta  plus  quitté 
qu'avec  la  vie.  Elle  donna  ses  premiers  soins 
aux  blessés  et  aux  mourants  qu'amenèrent  en 
si  grand  nombre  à  rHôlel-Dieu  les  invasions 
de  18Uetl8t5. 

La  révolution  de  1830,  les  émeutes  du  règne 
de  Louis-Philippe,  les  luttes  des  mois  de  fé- 
vrier et  juin  i8/i8,  et  du  2  décembre,  retrou- 
vèrent la  mère  Saint-Antoine  à  son  poste 
d'hospitalière,  égaie  en  charité  et  en  dévoue- 
ment. De  même  les  diverses  épidémies  qui  se 
sont  succédé  en  France  depuis  cinquante  ans. 

Jusqu'à  son  dernier  jour,  la  mère  Saint-An- 
toine a  eu  à  cœur  de  soigner  ses  chers  mala- 
des ;  malgré  son  âge,  elle  allait  fidèlement 
leur  donner  la  soupe  et  leur  offrir  ses  bons 
offices  dans  la  salle  afiTeclée  spécialement  à  son 
zèle. 

D'abord  maîtresse  des  novices,  la  mère 
Saint-Antoine  tut  ensuite  prieure  de  \i  com- 
munauté et  supérieure  locale  de  la  Charité. 
Elle  laisse  une  sœur,  religieuse  comme  elle,  et 
que  sa  mort  fiiit  doyenne  de  la  communauté. 


Il  y  a  quelques  années,  toutes  deux  célébraient 
la  cinquantaine  de  leur  profession  religieuse  ; 
et  c'était,  je  vous  assure,  un  spectacle  tou- 
chent autant  que  rare,  et  que  n'oublieront  ja- 
mais ceux  qui  en  ont  été  les  témoins.  —  Pa- 
NOPTÈs.  [Liberté,] 

JVécrolosrie.  —  M.  Bragîrot,  reçu  docteur 
en  1853,  mort  à  Steenwenk  (Nord). 

—  M.  Brière,  docteur  de  18ii5,  mort  à 
Orléans. 

—  M.  Gazas,  docteur  de  182&,  mort  à  Ba- 
gnères-de-Bfgorre. 

—  M.  Degranges,  docteur  de  1820,  membre 
du  conseil  municipal  et  adjoint  au  maire  de 
Bordeaux,  mort  dans  cette  ville  où  il  exer- 
çait la  médecine  avec  une  haute  distinction. 

—  M.  Dumay,  médecin  de  2e  classe  de  la 
marine,  mort  de  la  fièvre  jaune  à  bord  du 
Limier,  à  Port-au-Prince. 

M.  Pelletier,  reçu  docteur  en  1813,  mort  k 
Orléans. 

^  M.  le  docteur  Vallerand  de  la  Fosse, 
médecin  à  Paris. 
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IV.    VARIETESé 


De  la  caltare  de»  Champif^noas  comestibles. 


Le  Prateila  eduli$  {jégaricus  campestris 
k  L.)  est  l'objet  d'une  culture  lucrative  et 
ftoe  colture  d^agrément. 

Le  Prateila  edtUis  exige  une  tempéra- 
tve  de  10  à  12**  et  une  humidité  modérée.  Le 
foDier  de  cheval  est  le  sttbstratum  qu'on  re- 
cammaode  de  préférence  ;  il  est  plus  chaud 
que  le  fumier  des  ruminants^  et  c'est  là  son 
friadpal  mérite,  car  il  n'est  pas  indispensable^ 
a' le  milieu  dans  lequel  on  opère  possède  une 
tcflipératare  suffisamment  élevée.  Si  l'hiimi- 
dilé  D^est  pas  assez  grande^  les  champignons 
lioment  plus  vite^  mais  sont  moins  beaux.  La 
tanière  est  plutôt  nuisible  qu'utile,  et  c'est 
ftce  qui  explique  la  rareté  relative  des  es- 
pèces mycologiques  pendant  l'été.  Les  orages 
sont  égatement  nuisibles.  . 

La  culture  de  VAgaricus  campestris  est 
pratiquée  par  les  maraîchers  et  par  les  cham- 


pignonnistes; on  réserve  ce  dernier  nom 
pour  les  industriehi  qui  opèrent  dans  des  piè- 
ces obscures. 

Les  maraîchers  construisent,  avec  du 
terreau  et  du  fumier  bien  fermenté,  des  meu- 
les qui  sont  à  dos  d'àne,  pour  que  la  pluie 
glisse  plus  facilement  sur  elles.  Ces  meules 
sont  arrosées,  puis  lardées,  c'est-à-dire  pé- 
nétrées de  mycélium  ou  blanc  de  champir 
gnon  qu'on  met  dans  des  trous  alignés  tout 
autour  vers  la  base.  Une  chemise  de  paille 
les  abrite  ensuite  contre  le  froid  et  contre  la 
lumière.  Après  quelque  temps,  on  gopte  la 
meule,  c'est  à-dire  qu'on  la  recouvre,  après 
mouillage  et  par  plaquaison  à  la  pelle,  d'un 
mélange  de  terre  et  de  terreau,  au-dessous 
duquel  on  remet  la  chemise.  La  récolle  com- 
mence un  mois  après;  elle  se  fait  tous  les 
deux  jours,  et  pendant  deux  ou  trois  mois,  si 
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les  meules  ont  une  largeur  et  une  hauteur 
de  0"66. 

r  champignonnistes  opèrent  de  même  ; 
,  dans  les  caves,  catacombes  on  galeries 
de  carrières  à  pl&tre  où  ils  s-installent,  la  che- 
mise est  complètement  Inutile. 

Les  ayantages  de  cette  dernière  enllure  sur 
l'autre  sont  :  de  pouvoir  produire  à  plus  bas 
prix,  le  terrain  étant  moins  cher^  Tobseurlté 
naturelle  ;  d'avoir  une  humidité  plus  égale  ; 
d'éviter  Faction  pernicieuse  de  la  foudre.  Mais 
les  champignons  des  caves  sont  moins  blancs 
et  moins  beaux  que  ceux  des  maraîchers;  ils 
sont  plus  sujets  à  une  maladie  appelée  maule, 
qui  couvre  le  chapeau  de  verrues,  dénature 
les  feuillets  et  rend  Todeur  désagréable.  Les 
deux  industries  ont  donc,  Tune  et  Tautre, 
une  existence  assurée  :  leur  rendement  est  im- 
mense ;  les  avances  qu'elles  exigent  sont  par- 
fois  considérables  (on  citerait  aisément  des 
champignonnistes  dont  le  fonds  de  roulement 
dépasse  60,000  fr.).  Le  Pratella  campestris 
est  peut-être  le  seul  exemple  d>in  aliment  qui 
sorte  de  Paris  (car  on  Texpédie  au  loin)^  au 
lieu  qu'il  y  soA  apporté. 

En  place  d'incorporer  le  mycélium,  on  pour- 
rait semer  les  spores  ;  il  faudrait  pour  cela 
arroser  les  couches  avec  de  l'eau  dans  la- 
quelle on  aurait  fait  macérer  des  Pratelles  ; 
mais  ces  couches  produiraient  moins.  L'opé- 
ration que  nous  venons  de  décrire  peut  servir 
à  préparer  le  premier  blanc,  à  l'aide  du  cham- 
pignon cueilli  dans  les  champs,  si  mieux  on 
n^aime  prendre  la  terre  mycéliée  de  ce  cham- 
pignon naturel. 

Le  vieux  blanc  des  meules  usées  sert  à  fa- 
briquer du  blanc  neuf;  on  creuse  pour  cela 
une  fosse  de  0™66  de  profondeur^  au  fond  de 
laquelle  on  place  ce  vieux  blanc;  on  le  re- 
couvre de  0™25  à  O'^SO  de  fumier  pulvérulent 
bien  fermenté^  on  piétine  sur  ce  fumier^  on 
met  au-dessus  la  terre  qu'on  a  extraite  en 
Creusant  ia  fosse,  et  on  piétine  aussi  sur  cette 
terre.  En  moins  d'un  mois,  tout  le  fumier  est 
devenu  du  blanc  de  champignon  ;  il  n'y  a  qu'à 
le  découvrir  et  à  le  débiter  en  briquettes,  qui, 
séchées,  se  conservent  fertiles  pendant  plu- 
sieurs années. 

Le  docteur  La  Bordette  se  passe  de  fumier 
pour  la  culture  de  la  Pratelle  des  champs  ;  il 
pulvérise  et  met  en  tas  des  plAtras  de  démoli- 


tiou;  au-dessus  desquels  ^11  étend,  sans  antre 
engrais,  une  couche  de  nitrate  de  potaâse  im- 
prégnée de  spores  ;  une  petite  épaisseor  de 
terre  végétale  abrite  le  tout,  et  il  prétend 
ainsi  récolter  indéfiniment  une  variété  de 
Vjégarieus  eduHs  qu'on  peut  appeler  Agch- 
rie  géante  si  chaque  chapeau  pédicule  pèse 
bien,  comme  le  dit  l'inventeur  du  procédé^ 
600  grammes  en  moyenne. 

On  peut  cultiver  des  champignons  de  eou- 
ehed9iïïË  les  appartements.  On  place  de'  la 
bouse  de  vache  sèche  dans  une  caisse  qu^on 
glisse  ensuite  sous  un  meuble,  ou  bien  dans 
un  tiroir  de  meuble  ;  on  l'humecte  avec  un 
peu  d'eau  nitrée;  on  ajoute  un  peu  de  terre, 
et  on  tasse  en  piétinant;  on  met  au-dessus 
une  couche  d'un  mélange  de  blanc^  de  terre 
et  de  bouse,  et  on  recouvre  le  tout  de  0™03 
ou  o^U  de  terre;  il  faut  ensuite  arroser  oio- 
dérément  de  loin  en  loin,  et,  au  bout  de  qua- 
rante jours  environ,  on  peut  commencer  à 
faire  une  récolte,  qui  sera  abondante.  Mait 
si  cette  fabrication  de  champignons  domesti- 
ques a  quelque  chose  d'attrayant,  elle  n*eai 
pas  sans  inconvénients  :  d'une  part,  on  a  gran- 
des chances  de  salir  la  pièce  en  préparant  ou 
en  pratiquant  les  arrosages,  et,  d'autre  part, 
le  tûroLr  ou  la  caisse  est  un  centre  d'atlractfon 
pour  les  cloportes,  scolopendres,  et  autres  in- 
sectes avides  d'humidité. 

Nous  avons  tenu  à  donner  des  détails  un 
peu  étendus  sur  la  culture  du  Pratella  edu^ 
lis,  non-seulement  à  cause  de  l'attrait  de  ca- 
riositti  que  possède  une  pratique  fort  peu  con- 
nue chez  nous,  mais  encore  à  cause  de  lln- 
térèt  scientifique  et  parfois  professionnel 
qu'elle  présente.  La  culture  par  mycélium  peut 
être  rapprochée  du  bouturage  ou  du  marcot- 
tage des  végétaux  supérieurs,  et  la  culture 
par  spores,  du  semis.  Quant  au  procédé  La 
Bordette,  il  est  l'analogue  de  la  méthode  de 
culture  des  Phanérogames  de  M.  Georges  Ville 
par  les  engrais  minéraux.  Enfin,  si  le  goût  dea 
tiroirs  à  champignons  venait  à  se  répandre, 
comme  s'est  répandu  celui  des  aquariums  de 
salon  et  celui  des  divans  circulaires  à  corbeille 
fleurie,  les  hygiénistes,  qui  connaissent  le 
mode  de  respiration  des  champignons,  de- 
vraient s'opposer  à  l'installation  de  ces  tiroirs 
dans  les  chambres. 

D'  MI€K. 
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I.  GHRONIQOR.l^S  LA  QUINZAINK. 


Dq  !Ghlf(re  de  f  90  vicUaies  qae  la  variole 
iRit  faites  dans  la  seimiQB  du  6  au  13  mars, 
(fei  monté  à  112  dans  celle. du  la  ali  20;  du 
H»  27  elle  est  descendue  à  celui  de-  81.  La 
■rUIilé  est  doue  moludiie;  tueisà  côté  des 
«mies  qui  tuent,  il  y  a  en  plus  grand  nombre 
ito  qui  lieureusement  ne.  tuent  pa8>  mais 
fii,  malheureusement  aussi,  entretiennent  le 
lifcr  épidémique. 

U  terreur  du  public  serait  à  son  comble  , 
i^ n'était  atténuée  par  la  confiance  qu*il 
id  dans  un  remède  qu'on  Fa  habitué  depuis 
UiDce  à  croire  infaillible*  On  Jui  a  appris 
jhtard  que  Tefficacité  de  ce  remède  s'use, 
il&ot  y  recourir  api:ès  chaque  période  dé< 
l^nale;  et  le  bon  publiccovriaui  revacci-* 
nâM  avec  la  foi  du  charj)onnier.  ■ 
lavi  avons  dit,  dans  notre  dernière  çhronî- 
V^  quels  oot  été  les  effets  de  cette  affluence 
^■opQrlioniiée  avec  les  ressourcée  en  vaccin 
kgteitaedoqt  lea  administrations  publiques 
IRnieDi disposer,  le  vaccin  humain  ayant  été 
|FKâ  la  ferraille.  Nous  avons  dit  aussi  com- 
bla vaccination  animale  avait  peu  réussi  à 
^dibols.  M.  Depaul,  en  face  des  faits  qu'on 
kft objectés  À  oet.égard  dans  la  dernière 
**»  de  l'Académiç,  répond  qu'il  a  obtenu, 
>>cafttFaire,le8  p!]a«  beau^  succès  de  ce.mode 
^  ncdoation.  Où  Q&t  la  vérité  ?  M.  De-- 
M  peut  croire  avoir  raison  et  Hê  adversaires 


aussi,  chacun  en  ce  qui  lêeoncerae  person- 
nellement. Gela  preuve  seutement  que  la  vac- 
cination animale  ne  réussit  pas  entre  les  main» 
de  tout  le  monde ,  tandis  que  jamais  piareil 
reproche  n'a  été  fait  k  la  vaccine  de  bras  à 
bras.  Il  est  hors  de  toute  contestation,  et  nous 
pourrions  ciler  des  noms ,  qnc'  la>vaecination 
animale  pratiquée  pour  la  première  fbis  sur 
de  petits  enfants  de  quelques  mois ,  aux  maf^ 
ries  et  dans  les  hôpitaux  ,  n*a  pas  produit  un 
seul  bouton  chez  un  grand  nombre  d^entre 
eux.  Quelle  garantie  un  pareil  résultat  peut-il 
donner  aux  adultes  revaccinés  avec  un  vacdn 
qui  échoue  sur  des  non  vaccinés? Nous  avons 
eu  à  traiter  de  la  variole  un  Jeune  homme  de 
vingt  ans,  revacciné  juste.quinze  jours  aupa- 
ravant à  rAcadémie  avec  la  vache.  Faut-il 
s*étonner  que  Tépidénnie  se  maintienne  mal- 
gré les  vaccinations  et  revaccinations  qui  se 
sont  faites  en  masse? 

M.  le  directeur  de  la  vaccine  a  annoncé  k 
^Académie  (séance  du  15  mars)  qu'à  FAcadé'^ 
mie  de  médecine  on  yaccinaft  avec  du  vaccin 
animal  à  un  bras^  avec  du  vaccin  humain  à 
l'autre.  Cest  un  bon  moyen  pour  juger  la 
question  de  la  valenr  relative  des  deux  vacci- 
nes. Nous  avons  vu  deux  enfants  afnsi  Taccft> 
nés  présenter  Vutr  ttoH  pustules  à  un  brad  , 
une  seule  à  l'autre;  le  second,  troi$ pustule» 
d'un  seul  côté  et  Tien  de  l'autre.  11  eût  fallu 
savoir  à  quel  vaccin  appartenaient  les  trois  pus- 
tules de  chaque  bras. 


I  / 
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M.  le  docteur  GoD8tantiQ  Paal^  chargé  d'or- 
ganiser et  de  diviser  le  service  de  vaccination 
an  Bureau  central,  a  voulu  tenir  à  la  dispon- 
iion  du  public  les  trois  espèces  de  vaccin  au- 
jourd'hui en  présende  :  Tancien  vaccin  de 
Jenuer^  le  vaccin  de  génisse  et  le  vaccin  mixte, 
c'est-à-djre  le  vaccin  animal  transporté  sur 
Thomme,  puis  transmis  de  bras  à  bras. 

S'il  ne  s'agissait ,  dit  la  Gazette  hebdoma- 
daire, que  de  comparer  les  résultats  immé- 
diats de  ces  trois  modes  de  vaccination  »  rien 
ne  serait  plus  facile  ;  mais  pour  juger  de  la 
valeur  de  ces  vaccins,  il  faudra,  après  une 
longue  série  d'années ,  voir  quel  est  celui  qui 
a  le  mieux  préservé  de  la  contagion ,  ou  mo- 
diOé  le  plus  efficacement  la  variole  acquise. 

Mais  comment,  dans  un  grand  nombre  d'an- 
nées ,  reconnaître  sur  un  sujet  le  vaccin  qui 
lui  aura  été  inoculé  7  Impossible  de  se  fier  à 
la  mémoire  des  vaccinés,  impossible  égale* 
ment  de  recourir  toujours  au  registre  de  vac- 
cination. 

Un  moyen  très-simple ,  que  les  médecins 
devraient  tous  accepter,  est  proposé  par  M.  G. 
Paul  9  pour  éviter  toute  confusion  dans  Tave- 
Dir«  moyen  qu'il  a  pratiqué  déjà  depuis  six 
mois  au  Bureau  central.  Il  groupe  les  piqûres 
d'une  façon  différente  suivant  le  vaccin  qu'il 
emploie.  La  disposition  des  cicatrices  sera  tou- 
jours là  pour  indiquer  la  source  du  virus  ino- 

culé. 

Voici  le  procédé  suivi  par  M.  G.  Paul ,  et 
qu'il  propose  à  la  sanction  de  ses  confrères  : 

Pour  le  vaccin  jennérien,  trois  piqûres  à 
chaque  br€Ls,  sur  une  ligne  verticale,  pa- 
rallèle à  Pa^e  du  bras  ; 

Pour  le  vaccin  de  génisse^  trois  piqûres 
en  triangle  isocèle  à  ba^e  inférieure  ; 

Pour  ie  vacdn  mixte,  trois  piqûres  en 
triangle^  dont  le  sommet,  au  contraire,  est 
it^érieur,  et  la  base  supérieure. 

Il  s'agit  là  d'une  chose  toute  de  convention, 
facile  à  Introduire  dans  la  pratique  médicale , 
et  qvi  cependant,  toute  simple  qu'elle  est,  au- 
rait, des  avantages  inappréciables  pour  résou- 
dre ta  qjoestioo  de  la  valeur  comparative  des 
diverses  vaccines. 


*  * 


docteur  Burq  indique,  dans  la  Gazette  des 
Hôpitaux ,  le  procédé  suivant  pour  s'y  sous- 
traire et  se  procurer  un  vaccin  dont  on  peut, 
du  moins,  user  ad  libitum  : 

«  Se  rendre,  à  son  jour  et  à  son  heure,  aux 
abattoirs  de  la  Yillette.  S'y  aboucher  avec  un 
marchand  boucher,  abatteur  de  veaux.  Louer, 
à  prix  débattu,  un  jeune  veau  mâle  ou  femeUe. 
Le  prix  moyen  de  sa  location  est  de  20  francs 
par  tète  et  pour  huit  ou  neuf  jours ,  et  celui 
de  la  nourriture  de  l'animal  dont ,  bien  en- 
tendu, le  loueur  devra  se  charger,  de  5  francs 
par  jour.  Au  jour  indiqué  pour  la  prise  de  pos- 
session ,  inoculer  le  ruminant,  préalablement 
rasé  en  ce  point ,  sur  l'abdomen ,  vers  tes 
trayons  ou  vers  la  cuisse ,  si  c'est  un  m&le  , 
avec  du  vaccin  de  choix  inséré  par  12*  à  15  pi- 
qûres. Faire  absolument  de  même  que  s*il 
s'agissait  de  vacciner  un  humain ,  et  attendre 
trois  ou  quatre  jours ,  après  lesquels  il  fau- 
drait être  bien  malheureux,  ou  avoir  bien  mal 
opéré ,  pour  ne  pas  trouver  sur  les  piqûres 
au  moins  5  ou  6  boutons,  c'est-à-dire  de  quoi 
charger  hO  ou  50  fois  l'aiguille  ou  la  lancette» 
et  procéder  de  suite,  sur  une  autre  bête,  à  une 
nouvelle  et  décisive  vaccination. 

«  Ainsi  ai- je  fait  mercredi  9  mars.  Dimanche 
dernier,  j'avais  8  boutons  ;  jeudi  j'en  aurai,  je 
l'espère  ,  AO  ou  50 ,  et  samedi  ou  lundi,  une 
centaine. 

m  Voilà  tout  le  secret  de  la  chose.  » 


On  a  craint ,  lun  moment,  que,  dans  cette 
bagarre,  les  traces  de  la  vaccine  jennérienne 
ne  fussent  perdues.  L'Académie  de  médecine  a 
fait  un  appel  au  public  pour  provoquer  la  re- 
cherche du  cow-pox  naturel.  Il  parait  qu'il  ne 
s'agit  que  de  se  baisser  pour  en  prendre  ;  car, 
à  la  séance  du  22  mars,  deux  lettres  adressées 
à  l'Académie  ont  annoncé  qu'on  venait  de  re- 
trouver le  précieux  fluide ,  dans  un  cas  che&t 
un  cheval,  dans  l'autre  sur  une  vache. 


Le  vaccin  animal  a  été  exploité  en  vrai  mo- 
nopole. Mais  ce  monopole  tire  à  sa  fin.  M.  le 


Une  communication  récemment  faite  à  l'A- 
cadémie des  sciences  nous  a  valu  des  rensel- 
goements  qui  n'ont  rien  de  très-agréable  ni  de 
très-rassurant  pour  ceux  qui  liabitentle  voi- 
sinage des  hûpitaux. 
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M.  Wœstine,  ancien  élève  de  l'École  nor- 
male supérieure,  a  adressé  un  travail  sur  un 
moyen  de  neutraliser  les  miasinesdeshùpilaux. 
Le  système  de  ventilation  actuellement  em- 
ployé pour  la  plupart  des  lieux  de  réunion^ 
hftpitanx,  académies  et  autres, consiste  dans  un 
tojaa  d'appel  où  s'engouffre  Tair  qui  a  servi 
à  la  respiration  des  personnes  placées  dans  la 
salle.  Cet  air^  chargé  de  vapeurs  de  matière 
organique  et  en  particulier  de  sporules  qui, 
selon  M.  Wœstine,  constituent  lesmiasmes, 
jnrfeoa  au  sommet  extérieur  du  tuyau,  se 
répand  dans  Falmosphère  ambiante  et  retombe 
comme  i^ne  pluie  sur  les  lieux  voisins*  Si  donc 
ees  sporules  sont  de  nature  infectieuse,  il  y  a 
grand  danger  qu'ils  transportent  ailleurs  les 
maladies  qui  régnent  dans  les  salies  d'où  ils 
TttDnent.  Ce  système  est,  par  conséquent 
mauvais,  et  pour  qu*il  fût  bon,  il  faudrait  que 
Tair,  ainsi  chassé  au  dehors,  pût  être  purifié 
mnt  d*èlre  versé  dans  Tatmosphère* 

M.  Wœstîne  propose  un  autre  moyen;  il  veut 
^'on  brûle  les  sporules  en  les  faisant  passer 
I  travers  les  flammes.  Il  rappelle,  à  ce  propos, 
fie  les  grands  feux  allumés  au  moyen  âge  en 
tempo  d'épidémie  étaient  certainement  utiles. 
Bsne  purifiaient  pas  tout  Pair  ;  mais  ils  puri- 
'fiûenl,du  moins,  toutes  les  paities  deTatmos- 
pfaère  atteintes  par  les  flammes.  Les  anciennes 
dieminées  des  hôpitaux,  par  lesquelles  se  fai- 
aît  autrefois  la  ventilation,  avaient  aussi  cet 
avantage  que  Tair  des  salles,  passant  sur  le 
bjer,  n'était  rejeté  que  purifié  en  dehors. 

H.  Dumas  rappelle  que,  avec  M.  Henri  De- 

iffle,  il  avait  fait  la  même  observation  que 

V.  Wo&stine  sur  le  mauvais  système  employé 

pour  la  purification  de  l'air  des  hûpitaux,  en 

iréseoce  de  la  commission  nommée  pour  éiu- 

ierle  choléra  dans  les  hôpitaux  de  Paris. 

SarlescoDsdlsde  M.  ii.  Deville  et  les  siens 

propres ,  la  commission  fit  établir  des  réser- 

loin  de  chlore  et  d*acide  phénique  que  de- 

nit  traverser  l'air  aspiré  par  le  tuyau  d'appel. 

DMTait  encore  opportun,  suivant  M.  Dumas, 

h  rappeler  ces  choses  aux  administrateurs  de 

in  bôpiUux. 

IL  Henri  Deville  fait  observer,  à  son  tour, 

ffeo  eolrant  dans  les  hôpitaux,  il  était  frappé 

par    des    odeurs   très-différentes.    Dans   la 

mUe  où  étaient  les  femmes  et  les  enfants, 

(fêtait  foieor  acide  qui  dominait,  une  odeur 

tatyriqne  très-prononcée  ;  chez  les  hommes 


au  contraire,  c'étaient  des  odeurs  alcalines 
assez  fortement  ammoniacales  ;  on  les  retrou- 
vait l'une  et  l'autre  dans  l'air  rejeté  par  les 
cheminées  d'aspiration.  De  plus,  cet  air  char- 
riait en  grande  abondance  des  œufii  d'insectes, 
et  il  en  fil  sur  ltti*méme  la  peu  agréable  expé* 
rience,  puisque,  s'étant  opposé  à  son  contact, 
il  fut  couvert, quelque  temps  après,  de  l'insecte 
Sfipelé  vulgairement  pediculus.  Il  conclut  à 
l'utilité  de  la  purification,  opérée  en  faisant 
passer  l'air  suspect  sur  ût$  plaques  métalli- 
ques chauffées. 

M.  le  général  Mortn  demande  à  quelle  tem- 
pérature, selon  M.  Deville,  on  devrait  porter 
ceite  plaque. 

M.  H.  Deville  répond  qu'il  suffirait  d*une 
température  au  rouge  sombre,  500  degrés 
environ. 

M.  le  général  Morin  pense  que  cette  opé- 
ration, si  simple  qu'elle  paraisse,  entraînerait 
des  dépenses  considérables.  Pour  purifier  l'air 
d'un  seul  pavillon  cela  n'irait  pas  à  moins 
de  2,000  francs,  par  vingt-quatre  heures. 

M.  Deville  :  2,000  fr.I 

M.  Morin  :  Mais  oui. 

M.  Deville:  En  tout  cas,  cela  n'empêche 
pas  que  l'air  dont  je  parle  ne  soit  èhargé 
d'œufs  d'insectes  de  toutes  sortes. 

Voilà  un  bel  encouragement  pour  multi- 
plier les  grands  hôpitaux. 

0  fortanatos  nimlam,  sna  li  bons  norint, 
Asrieolas! 


* 


L'Académie  de  médecine  s'est  inspirée  des 
vœux  unanimes  de  la  presse  médicale  dans 
Telection  d'un  membre  associé  libre.  Elle  a 
nommé  M.  Â.  Latour.  Au  premier  tour  de 
scrutin,  le  résultat  a  été  nul,  faute  d'un  point. 
An  second,  M.  A.  Latour  a  été  nommé  par 
U9  voix  contre  kO  données  à  M.  Payen.  Nous 
sommes  persuadés  que  le  savant  membre  de 
riostitut  doit  être  le  premier  à  se  féliciter  de 
ce  résultat,  qui  le  laisse  pourvu  d'assez  de 
titres  et  lui  épargne  un  triomphe  qui  n'eût  pu 
être  sans  un  mélange  de  remords. 

D'  Olitur. 
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II.  De  l'nttllté  dM  teMl^ves  dans  la 
phthlflle  palmonaii*». 

Je  me  propote  d'exposer^  dans  un  court  ar- 
ticlei  les  avantages  des  toniques  médicameD- 
teux  et  alimeotaires  dans  la  phthisie  pulmo- 
naire. On  dira,  sans  doute,  que  J'apprends  ce 
que  tout  le  monde  sait  y  que  je  conseille  ce 
que  tous  les  médecios  esoploient.  Je  répon- 
drai :  Presque  tous  les  auteurs,  il  est  vrai, 
admettent  Fulilité  deS:  toniques  médicamen- 
teux et  alimentaires,  et  en  conseillent  Tusage 
dans  la  phthisie  ;  mais  néanmoins  beaucoup  de 
médecins  ne  les  emploient  pas,  et  selon  moi, 
ils  ont  bien  tort. 

Il  est  réellement  utile  d*afûrmer,  de  prouver 
une  fois  de  plus  Tulililé  de&  toniques  médica- 
menleux  et  alimentaires  dans  la  phthisie  pul- 
monaire; car  j'ai  la  certitude  qu'un  grand 
nombre  de  médecins  ne  les  emploient  pas,  et 
voici  comment  je  l'ai  acquise.  JTai  été  souvent 
coneallé  pour  des  affections  de  poitrine  par 
des  personnes  qui  par  profession  changent  fré- 
quemment de  pays,  douaniers,  gendarmes, 
religieux,  etc.;  beaucoup  d'entre  elles  m'ont 
dit  que  les  médecins  qui  les  avaient  soignées 
avant  moi  leuravaieiit  prescrit  les  médica- 
ments mucilagineux  et  un  régime  doux;  les 
viandes  blai^ches,.  le  lait,  .etc.  ;.  qae  ce  traite- 
ment ne  leur  avait  procuré  aucune  amélio- 
ration, et  que,  leur  faiblesse  augmentant  tou- 
jours, elles  avaient  sollicité  leur  translation 
dans  un  autre  endroit,  dans  Tespolr  qu'un 
changement  d*air  leur  rendrait  la  santé. 

Ces  personnes,  mises  par  moi  à  l'usage  des 
toniques  •  médicamenteux  et  alimentaires,  en 
ont  éprouvé  les  meilleurs  effets,  et  plusieurs 
d^entre  elleè,  ayant  quitté  le  pays,  m'ont  écrit 
qu'elles  coBtiouaient  à  se  bien  porter.  D'au- 
tres m'ont  fait  dire  que,  soumises  de  nou- 
veau par  le  médecin  de  leur  localité  à  un  trai- 
tement adoucissant,  elles  sentaient  leurs  forces 
diminuer,  et  me  priaient  de  leur  envoyer  la 
formule  du  traitement  dont  elles  avaient 
éprouvé  tant  de  bien;  et  toutes  assuraient 
que  nul  autre  ne  leur  avait  procuré  d'aussi 
bons  effets.. 


Beaucoup  de  médecins,  et  des  plus  distin- 
gués, se  préoccupent  sans  cesse  de  l'irritation 
plus  ou  moins  sensible  dont  les  organes  pnl- 
monaires  sont  le  siège  chez  les  phthisiques, 
irritation  qui  a  souvent  du  retentissement 
dans  tout  l'organisme.  G^tte  considération 
leur  fait  redouter  l'usage  des  toniques;  leur 
crainte  est  fondée.  Ce  qu*ils  redoutent  est  vé- 
ritablement un  danger  imminent;  mais,  mal- 
gré cette  irritation  latente  ou  apparente  et  le 
danger  de  l'augmenter,  il  faut  à  tout  prix  in- 
troduire les  médicaments  toniques  dans  Tor- 
ganisroe  et  maintenir  ralimentation  forti- 
fiante ,  autrement  l'afTaiblissement  .général 
fait  des  progrès,  la  résistance  vitale  diminue 
et  la  phihisie  marche. 

Une  irritation  locale  et  un  mouvement  fé- 
brile général,  si  faible  et  si  momentané  qufil 
soit,  mettent  sans  nul  doute  un  grand  obsta- 
cle à  Tusage  d'une  médication  tonique.  Mais 
le  médecin  doit  faire  tous  ses  efforts  pour 
trouver  le  moyen  dUntroduire  les  médicaments 
toniques  et  les  aliments  réparateurs  à  Tétai 
témoins  excitant  possible.  Il  faut  les  faire  pé- 
nétrer à  l'insu  de  l'irrilaticm  pour  ainsi  dire. 
11  doit  donc  mettre  toute  son  habileté  à  faire 
arriver  dans  le  poumon  les  médicaments  cu- 
ratifs  de  l'état  morbide  de  cet  organe,  et  dans 
toute  Téconomie  les  aliments  réparateurs  pour 
soutenir  la  constitution  sans  produire  ou  sans 
augmenter  l'irritation  locale  ou  générale.  Gar^ 
je  le  répète,  c'e^t  par  l'alimentation  tonique 
que  l-on  soutient  l'organisme  tout  entier;  e^est 
parles  toniques  médicamente«ix  que  Ton  com- 
bat avec  succès  l'affection  locale. 

Je  le  dis  avec  assurance,  parce  que  c'est  la 
vérité,  j'obtiens  souvent  les  résuliats  les  plus 
satisfaisants  et  même  les  plus  inattendus  par 
la.  médication  tonique.  Je  .pourrais  citer  un 
grand  nombre  de  personnes  chez  lesquelles 
elle  a  produit  les  plus  heureux  effets. 

On  m'objectera  peut-è're  que  les  phthisies 
que  j'ai  guéries  on  arrêtées  étaient  des  bron- 
chites chroniques. 

Certes  ta  confusion  est  possible. 

Les  symptômes  de  la  phihisie  et  ceux  de  la  ' 
brônchiie  chronique  ne  sont  pas  les  mémea^ 
les  lé.<iions  n'occupent  pas  les  mêmes  régions*.  * 
Dans  la  phihisie  les  signes  physiques  sont 
manifestes  surtout  au  sommet  des  poumons.. 
Dans  la  bronchite,  ils  s'observent  surtout  à  la 
base.  Les  signes  différentiels  de  ces  deux  ma- 
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ladîes  soDt  nombreux,  et  tous  les  pratideng 
les  connaissent.  £b  bien  I  malgré  ce  grand 
nombre  de  signes  différentiels,  il  y  a  des  cas 
oi  les  symptômes  de  la  phlhisie  et  ceux  de  la 
bronchite  chronique  se  mêlent,  s'enchevê- 
trent tellement^  que  Terreur  de  diagnostic 
est  possible  et  qu'elle  a  été  commise  plus  d'une 
fois  k  ma  connaissance  par  les  plus  grands 
médecins  et  même  par  des  spécialistes. 

Hais  ce  qui  est  rassurant,  c'est  qu'il  n*y  a 
meon  danger  à  se  tromper,  car  le  traitement 
qui  guérit  la  phthisîe,  quand  elle  est  curable, 
gaérit  aussi  et  plus  sûrement  encore  la  bron- 
diite  chronique,  parce  que  c-est  une  maladie 
d«Rit  la  gnérison  est  plus  facile  à  obtenir;  on 
poQt  donc  remployer  sans  crainte. 

La  gaérison  de  la  phthisie  est  rare,  mais 
elle  n*e8t  pas  sans  exemple  ;  et  puis  sa  mar- 
che n'est  pas  fatalement  incessante  3  elle  a 
quelquefois  des  temps  d'arrêt.  On  doit  tout 
lyre  pour  Tenrayer ,  pour  la  rendre  station- 
naire  le  plus  longtemps  possible.  Il  ne  faut 
pas  se  contenter  de  Tusage  des  palliatifs,  des 
adoadssants,  car  c'est  livrer  l'organisme  sans 
dâènse  à  la  maladie,  c'est  l'abandonner  sans 
le  souteoir.  il  fant  donc  employer  les  médica- 
meots  rédiement  actifs,  et  dont  l'expérience  a 
démontré  l'utiKté. 

J'entends,  et  tout  le  monde  entend  par  to- 
niques médicamenteux,  les  balsamiques,  les 
amers,  les  antiscrofuleux,  le  fer,  etc. 

On  entend  en  hygiène  par  alimentation  to-* 
BÉqoe  une  alimentation  réparatrice,  mais  en 
même  temps  le  moins  excitante  possible. 

J'ai  indiqué  un  moyen  d'hitroduire  lesmédi^ 
cunents  sans  l'intermédiaire  de  l'estomac, 
dont  la  susceptibiliié  a  tant  besoin  d'être  mé- 
nagée dans  la  phthisie.  Par  ce  moyen,  ils  pénè- 
trent dans  l'organisme  à  l'état  de  vapeur  par 
Fappareii  respiratoire  et  aussi  par  l'absorp- 
û»  cutanée: il  consiste  dans  Tapposition sous 
la  tète  du  malade,  pendant  son  sommeil,  d'un 
eonssin  rempli  de  feuilles  de  plantes  balsami- 
ques» que  j'appf^Ue,  à  cause  des  résultats  ob- 
tenus, antiphlhisique.  Je  le  compose  ainsi 
dans  la  phihisie  pulmonaire  et  dans  la  bron- 
diile  chronique  : 

Pr.  :  Feuilles  sèches  sans  rameaux  de  lierre 

lerrcstfe,  germandrée,  petite  sauge,  romarin, 

serpolet,  hysope,  origan,  menthe,  lavande, 

mélisse,  Sk  100  grammes. 

Oatte  liste  de  plantes  n'est  pas  sacramen- 


telle n!  cabalistique,  on  peut  la  modifler  sui- 
vant les  indications  particulières. 

J'ai  employé  aussi  sans  émouvoir  la  sus- 
ceptibilité de  l'estomac,  dans  des  cas  où  elle 
était  bien  à  craindre,  des  pilules  au  goudron 
et  au  fer.  Ces  substances,  quoique  toniques^ 
sont  ordinairement  bien  supportées  par  ce 
viscère. 

Voici  la  formule  ; 
Pr.  :  Fer  réduit  par  l'hydrogène,  2  grammes. 

Goudron /^     — 

Magnésie  calcinée  q.  s.  pour  quarante 
pilules. 

On  en  prend  deux  le  matin  et  deux  le  soir; 
il  faut  continuer  jusqu'à  la  guérison. 

Ces  deux  médicaments  sont  très-utiles  :  le 
goudron,  parce  qu'il  a  une  action  particulière 
sur  le  poumon  ;  le  fer,  parce  que  c'est  un  re- 
constituant de  toute  l'économie. 

L'alimentation  tonique  doit  être  administrée 
avec  tous  les  ménagements  possibles.  On  en- 
tend en  hygiène,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  par 
alimentation  tonique  une  alimentation  répa- 
ratrice et  en  même  temps  le  moins  excitante 
possible.  Elle  consiste  dans  l'usage  des  viandes 
rouges  rôties  et  même  étuvéesi  Mais  cet  usage 
ne  doit  pas  être  exclusif.  Il  doit  être  tempéré 
par  l'emploi  alternatif  ou  simultané  des  vian- 
des blanches,  des  légumes  frais,  du  pois- 
son» etc.,  parce  qu'il  faut  éviter  de  fatiguer 
Festomac  Si  on  a  des  raisons  particulières  de 
craindre  l'irritation  de  cet  organe,  il  faut 
nourrir  les  malades  avec  le  bouillon  de  viandes 
rouges  plus  ou  moins  affaibli.  Le  vin  doit  être 
pris  plus  ou  moins  étendu  d'eau.  Le  lait  de 
chèvre  peut  aussi  être  donné,  mais  à  la  con- 
dition que  l'animal  qui  le  fournit  mange  des 
plantes  aromatiques. 

En  résumé,  il  fant  faire  entrer  à  tout  prix 
dans  l'organisme,  avec  le  moins  de  bruit  possi- 
ble, les  médicaments  et  les  aliments  ioniques, 
pour  lutter  avec  avantage  contre  la  maladie. 

Cette  médication  est  curatlve  à  toutes  les 
époques  de  la  phthisie,  et  elle  est  préserva- 
trice, ou  plus  préservatrice  qu'aucune  autre, 
au  début  du  travail  de  tubercuIisatioo«  Elle 
réussit  pour  ainsi  dire  à  coup  sûr  dans  cet 
état  peu  tranché  dans  lequel  les  individus  ont 
perdu  l'appétit,  sont  légèrement  oppressés, 
ont  une  toux  sèche,  sont  en  un  mot  dans  une 

[langueur  dont  rien  ne  peut  rendre  compte,  et 
qui  est  pour  le  médeein  l'indice  très-présu- 
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mable  da  commencement  de  raffection  tuber- 
culeuse des  poumons. 

Quand  il  est  absolument  impossible  de  faire 
usage  de  cette  médication;  quand  on  est  ré- 
duit à  employer  les  adoucissauts,  il  est  exces- 
sivement rare  que  la  maladie  s'arrête,  parce 
quUi  faut  alors  qu*il  existe  chez  le  sujet  une 
résistance  vitale  sur  laquelle  on  ne  peut  pas 
compter  ;  aussi  les  cas  de  guérison  dans  celte 
condition  sout  presque  sans  exemples. 

Il  s'explique  de  soi-même  que  cette  médi- 
cation réclame  comme  adjuvants  les  moyens 
uécessités  par  les  indications  particulières,  les 
antispasmodiques,  ,les  opiacés^  les  révulsifs , 
et  aussi  toutes  les  précautions  hygiéniques. 

Quand  la  maladie  est  à  son  débuts  ou  peu 
développée,  Teslomac  ne  présente  aucun  si- 
gne d'irritaiioo;  la  médication  est  très*  facile; 
on  donne  les  toniques  d'emblée^  sans  aucune 
précaution.  Je  fais  prendre  de  suile^  matin  et 
soir^  une  cuillerée  à  bouche  d'un  mélange  de 
partie  égale  de  sirop  d'iodure  de  fer^  vin  de 
gentiane,  sirop  antiscorbuUque  et  huile  de 
foie  de  morue.  Cette  composition,  qui  appar- 
tient à  M.  Devergie,  est  extrêmement  recons- 
tituante :  elle  satisfait  à  beaucoup  d'indica- 
tions, on  la  continue  pendant  toute  la  mala- 
die. Outre  cela  je  prescris  trois  ou  quatre 
verres  par  jour  d'une  décoction  d'une  heure 
de  6  à  8  grammes  de  capsules  de  pavots 
concassées,  dans  deux  litres  d'eau^  dans  la- 
quelle on  fait  ensuite  infuser  douze  heures 
8  grammes  de  marrube  blanc,  ou  d'un  autre 
balsamique  amer^  que  Ton  sucre  à  volonté, 
après  l'avoir  coulée.  Je  conseille,  en  même 
temps,  l'apposition,  sous  la  tête  du  malade, 
pendant  son  sommeil,  d'un  coussin  de  plantes 
balsamiques,  une  bonne  nourriture ,  l'habita- 
tion dans  un  lieu  sec  et  bien  exposé,  Ce  trai- 
tement, si  aisé  à  suivre,  produit  toujours  de 
très- bons  effets,  et  guérit  quand  la  guérison 
est  possible. 

Pour  moi,  à  toutes  les  époques  de  la  mala- 
die, ou  pour  mieux  dire,  tant  que  la  méde- 
cine peut  agir  sur  elle,  c'est  seulement  par 
une  médication  tonique  que  l'on  peut  la  gué- 
rir ou  l'arrêter  ;  toute  autre  médication  est 
impuissante.  Les  adoucissants  et  les  antiphlo- 
gistiques  peuvent  être  employés  un  instant 
pour  modérer  un  état  aigu  momentané,  mais 
ils  ne  sont  jamais  curatifs  de  la  maladie. 

D'  Eugène  Légal. 


m.  Simple  note  sar  les  exeellente 
effets  des  Irrif^atloiie  utéro-Tai^Inale» 
à  ir"'*Bde  eaa  dans  le  traltement^de 
la  métrorrhai^ie. 

Ce  mode  de  traitement  héroïque  des  diver- 
ses hémorrhagies  utérines  est  aussi  simple 
que  sûr  dans  ses  effets  :  il  consiste  dans 
les  irrigations  utéro-vaginales  à  grande  eaa. 

Trois  ou  quatre  fois  par  jour ,  je  fais  pas- 
ser dans  Jes  organes  sexuels  de  15  à  30  h'tres 
d'eau,  soit  chaude  (l'hiver),  soit  à  la  tempe* 
rature  ambiante  (dans  la  belle  saison).  Sons 
l'influence  de  ce  modificaleor,  la  perte,  qnelle 
que  soit  la  cause  qui  y  donne  lieu,  est  sûre* 
luent  réprimée,  4ans  un  intervalle  de  on  à 
quatre  jours.  Toujours  est-il  que  depuis  S^  à 
6  ans  4ue  je  fais  usage  de  ce  traitement,  je 
n'ai  jamais  vu  un  seul  cas  de  métrorrhagîe 
s'y  montrer  réfractaire,  pas  même  les  pertes 
résultant  des  cancers  de  l'utérus. 

L'irrigateur  dont  je  fais  usage  est  des  phis 
dmplea.  On  pourrait  se  servir  du  vulgaire 
clyso-pompe  ;  mais,  pour  en  tirer  parti,  il  fau- 
drait mettre  en  marche  le  piston  de  la  pompe^ 
durant  20,  30,  ûO  minutes.  Il  est  beaucoup 
plus  convenable,  pour  éviter  la  fatigue  et  pour 
se  passer  de  toute  assistance  étrangère,  â*or- 
ganiser  un  appareil  fonctionnant  seul  et  par 
le  fait  de  la  seule  pression  atmosphérique. 
Pour  obtenir  ce  résultat,  il  sufQt  d'adap- 
ter le  tube  en  caoutchouc  du  clyso-pompe 
à  la  partie  inférieure  d'un  seau  en  bois.  Ce 
dernier,  préalablement  rempli  d'eau,  est  posé 
sur  une  table.  Au  pied  de  cette  dernière,  nn 
récipient  destiné  à  recevoir  le  liquide  au  sor- 
tir des  organes  sexuels,  et  même  de  deux 
planchettes  parallèles,  sur  chacune  desquelles 
repose  l'une  des  fesses  de  la  malade.  Gelle-ci 
une  fois  installée,  la  canule  est  introduite 
dans  les  parties  et  l'irrigation  commence. 

Pour  que  le  jet  du  liquide  soit  projeté  avec 
une  certaine  force,  il  faut  que  le  réservoir 
soit  à  une  certaine  hauteur,  par  rapport  au 
récipient.  Les  appareils  dont  je  fais  d'ordinaire 
usage  sont  constitués  par  un  tube  de  caout- 
chouc vulcanisé  d'une  longueur  de  1  mètre  à 
i  mètre  et  1/2.  Une  petite  pièce  d'ajustage  en 
bois  le  relie  au  seau  servant  de  rés^voir.  L'ex- 
I  trémité  vaginalef  enfin,  est  munie  d'unecanule 
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percée  soit  d*Qo  seul  trou  soit  de  5  ouver- 
tares,  suivant  que  je  désire  uo  jet  uoiqoe  ou 
multipie. 


Dans  la  présente  note,  je  me  bornerai  à 
rappeler  deux  faits.  Ils  sufGront  pour  donner 
une  juste  idée  de  la  puissance  de  ee  mode 
thérapeutique. 

I.  M"*  G...  âgée  de  39  ans,  réglée  toutes 
les  trois  semaines,  est  prise,  à  la  suite  d'un 
accès  de  colère,  d'une  perte  de  sang  qui  fut 
combattue  sans  le  moindre  résultat,  pendant 
48  jours,  au  moyen  de  l'ergotlne  et  de  Teau  de 
Léehelle.  Ce  ne  fut  qu'après  ce  long  délai  que 
je  fus  moi-même  appelé  auprès  de  cette  dame 
pour  loi  donner  des  soins.  Je  trouvai  le  col 
largement  ouvert  et  fort  haut  placé.  Pour  seule 
inetcripUon^  j'ordonnai  des  irrigations  uléro- 
vaginales  à  grande  eau,  répétées  3  fois  par 
jour.  A  la  suite  de  la  première,  la  perte  de 
sang  fat  à  peu  près  suspendue.  L'améliora- 
tion  se  aoutenait  lorsque  le  turlendemain,  à  la 
SDite  d'une  émotion  vive,  Thémorrhagie  se  re- 
produisit avec  une  nouvelle  intensité.  Je  crus 
bon  de  faire  coucher  la  malade  qui,  jusqu'alors, 
atalt  continué  à  vaquer  à  ses  occupations 
dlntérienr.  Le  sixième  jour  après  Tinstitu- 
tion  du  traitement.  M"*  6...  élaitcompléte- 
BMBt  rétablie.  Depuis  quatre  mois,  époque  à 
laquelle  f  ai  été  appelé  auprès  de  M**  6...  je  ne 
rai  pas  perdue  de  vue.  Sa  santé  est  toujours 
lestée  des  plus  prospères. 

n.  M*«  G...  âgée  de  27  ans,  ayant  eu  anté- 
rieurement trois  fausses  couches,  vint  me 
consulter,  le  25  octobre  dernier,  pour  une 
perte' de  sang,  dépendant  évidemment  d'un 
Bème  ordre  de  cause,  comptant  déj&  près  de 
faatre  mois  de  date.  Cette  dame,  douée  d'une 
très-forte  constitution,  ne  paraissait  nulle- 
nent  alTaiblie,  avait  conservé  sa  belle  et  riche 
eamatioD.  11  était  pourtant  devenu  urgent 
de  mettre  ordre  à  un  tel  état  de  choses.  Je 
procédai  aussitôt  à  Texamen  des  organes  gé- 
nérateurs; mais  j'avais  affaire  à  un  sujet 
replet  à  vulve  étroite  ;  il  me  fut  impossible 
Bème  d'atteindre  le  col  de  Tutérus. 

Gomme  l'examen  de  cet  organe  ne  me  pa- 
rât nullement  indispensable  dans  Tespèce,  je 
nlnsbtai  point  sur  une  semblable  explora- 
don,  certain  à  l'avance  des  excellents  effets 
du  mode  de  traitement  que  je  me  proposais 
dlnsUtuer. 


Je  conseillai  doncà  Hm«  G...  de  se  sou* 
mettre  à  l'action  des  irrigations  utéro-vagi- 
nales  à  grande  eau  tiède,  répétées  trois  fois 
par  jour. 

Dès  le  quatrième  jour,  tout  écoulement 
sanguin  était  suspendu. 

J'ai  revu  M»*  G...,  sa  santé  est  parfaite. 
Depuis  l'arrêt  de  lliémorrhagie,  les  règles 
sont  revenues  deux  fois  et  ont  flué  de  la 
façon  la  plus  physiologique. 

Encore  une  fois  Je  recommande  l'emploi  de 
ce  moyen,  dont  la  puissance  égale  l'inno- 
cuité. Jamais,  jusqu'à  ce  jour,  fl' n'a  failli 
À  mon  espoir;  jamais  non  plus  je  ne  l'ai  vu 
entraîner  le  moindre  accident,  bien  que  plu- 
sieurs femmes  en  aient  fait  usage  durant  le 
cours  même  de  la  période  ménorrhagique. 
D'  J.-D.  Hamon,  de  la  Rochelle. 


IT.  Une  BOMTelle  préparation  eoatre 
la  tovx  et  la  dyspnée. 

Dans  ces  dernières  années  la  médecine  ex- 
périmentale a  conduit  à  isoler  l'emploi  des 
médicameûts,  afin  de  se  rendre  un  compte 
exact  de  leur  mode  d'action. 

C'est  iiîDsi  qu'on  a  pu  résoudre  tout  ce  qui 
est  relatif  à  l'opiom,  à  la  digitale,  au  bromure 
de  potassium,  à  la  belladone,  etc.,  etc.,  et 
qu'on  a  pu  reconnaître  que  tel  médicament 
qui  donne  un  effet  sédatif  déprimant,  à  haute 
dose,  produit  au  contraire  un  effet  excitant  à 
dose  peu  élevée. 

L'antagonisme  qui  existe  entre  certaines 
substances  médicamenteuses,  opium  et  bella- 
done, strychnine  et  bromure  de  potassium, 
etc.,  etc.,  a  été  démontré  aussi  de  la  façon  la 
plus  nette. 

Le  docteur  Honoré,  s'appuyant  sur  la  con- 
naissance de  ces  faits,  en  a  déduit  que,  s'il 
existe  des  médicaments  antagonistes,  il  existe 
aussi  des  médicaments  dont  l'action  s'ajoute, 
en  un  mot  des  médicaments  synergiques. 

Certaines  préparations  d'une  réelle  impor- 
tance, empruntées  à  la  vieille  médecine,  à 
cette  époque  où  l'expérimentation  ne  venait 
point  prêter  un  puissant  concours  à  la  clini- 
que, sont  une  preuve  de  la  vérité  du  principe 
posé  par  le  docteur  Honoré,  qui  a  su  éviter 
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recueil  des  anciens,  surchargeant  leurs  {pré- 
parations d'un  grand  nombre  de  substances 
inei^s,  quelquefois  antagonistes. 

C'est  en  étudiant  la  digitale,  l'aconit  et  la 
lobélie,  Isolément  d'abord^  collectivement  en- 
suite et  aux  doses  les  plus  variées,  que  no- 
Ire  boQorabie  confrère  a  créé  une  préparation 
qui  débarrasse  de  la  toux,  ainsi  qa'ik  le  dit 
lui*mëme,  quelle  qu'ensuit  la  cause,  quelle 
qu'en  soit  l'ancienneté. 

Nous  avons  expérimenté  ce  moyen,  et  nous 
étions  loin  de  éroire  aux  effets  qu'on  nous 
avait  annoncés. 

S  est  cependant  Incontestable  que  dans  le 
très-grand  nombre  des  cas  où  les  opiacés^  les 


balsamiques^  les  préparations  spé<^iales  avaient 
complètement  échoué,  cette  préparation  a 
donné  d'excellents  résultats  qui  nous  ont  sur- 
tout semblé  étonnante  par  la  rapidité  avec  la- 
quelle ils  ont  été  obtenus. 

Plusieurs  de  nos  confrères  de  Taris  qui  roui 
employé  dans  leurs  dispensaires  ont  été  k 
même  d'en  constater  les  bons  effets. 

Le  sirop  du  docteur  Honoré  n'est  point  on 
narcotique  ;  îl  s'adresse  exclusivement  à  la 
toux  et  à  la  dyspnée  qui  l'accompagnent  sou- 
vent» ce  qui  explique  les  succès  obtenus  dans 
l'asthme.  Ce  sont  ces  propriétés-là  surtout 
qui,  à  notre  point  de  vue,  loi  constituent  une 
sérieuse  valeur.  D^  Gathâla. 


II.    REPERTOIRE    MEDICALé 


respiratoire*  par  le  procédé  du  docteur 
Horace  Giussif^  de  New-Yorlc.  —  Le  docteur 
Horace  Green  ne  s'arrête  pas  à  Tintroduction 
d'une  éponge  saturée  de  fortes  solutions  de 
nitrate  d*argent  dans  les  maladies  du  larynx, 
de  la  trachée  et  des  bronches;  mais,  dans  un 
mémoire,  publié  à  New-'Tork,  il  cite  106  cas 
de  maladies  des  poumons  traitées  avantageu- 
sement par  une  injection  d'une  solution  de 
nitrate  d'argent  dans  les  bronches. 

Voici  comment  il  expose  le  mode  d'opé- 
rer : 

Un  cathéter  en  gomme  élastique  et  une  pe- 
tite ser  ngue  de  verre  ou  d'argfjut  sont  les  seuls 
instruments  nécessaires.  Le  cathéter  doit 
avoir  une  longueur  ^e  12  pouces  anglais.  La 
distance  des  dents  incisives  à  la  bifurcation 
delà  trachée  étant  ordinairement  de  8  pouces, 
on  sera  convaincu  que  l'extrémité  de  l'instru- 
ment aura  pénétré  dans  Tune  ou  l'autre  des 
bronches,  quand  il  sera  introduit  assez  pro- 
fondément pour  que  deux  pouces  de  sa  lon- 
gueur sortent  seulement  de  la  bouche.  On  pré- 
pare le  patient  à  l'opération  en  appliquant 
d'abord  pendant  quelques  jours  la  sonde  mu- 
nie d'une  éponge  sur  l'ouverture  de  la  glotte 
et  du  larynx,  jusqu'à  ce  que  la  sensibilité  de 
tes  parties  soit  notablement  diminuée;  puis. 


après  avoir  courbé  légèrement  le  tnbe  en 
gomme  élastique,  on  le  plonge  dans  l'eau  firoide 
pour  lui  donner  une  certaine  résistance  et 
pouvoir  éviter  remploi  d'un  fil  métallique* 

La  tète  du  patient  étaat  renversée  et  la  lan* 
gne  fortement  déprimée ,  on  place  reztrémilé 
courbée  de  l'instrument  sur  la  face  laryngée 
de  l'épigbottB  et  on  la  glisse  rapidement  k  tra* 
vers  l'ouverture  glotlique,  puis  on  la  pouan 
en  bas  jusqu'à  la  bifurcation  de  la  trachée  et 
même  dans  l'une  ou  l'autre  bronche,  selon  Jes 
indications  du  cas.  Les  inspirations  du  malade 
faciliteront  l'introduction  de  l'instrument  Le 
tube  étant  introduit,  on  injecte  la  solution 
par  son  extrémité.  Il  est  indispensable   de 
faire  pénétrer  le  tube  dans  les  voies  aériennes 
avec  toute  la  rapidité  possible  pour  éviter  le 
spasme  de  la  glotte  qui  se  déclare  ordinaire- 
ment. En  effet,  si  la  sensibilité  de  l'ouverture 
de  la  glotte  n'est  pas  suffisamment  diminuée 
par  des  applications  préalables  de  solutions 
de  nitrate  d'argent  faites  à  l'aide  d'une  éponge, 
ou  si  le  tube  touche  un  peu  rudement  les 
cordes  vocales,  il  se  déclarera  inévitablement 
un  spasme  de  la  glotte  qui  empêchera  de  cou* 
tinuer  l'opération.  L'épiglotte  est  presque  in- 
sensible ;  il  est  facile  de  s'en  assurer  en  por- 
tant deux  doigts  au-dessus  de  la  base  delà 
langue  et  en  touchant,  ou  mieux,  en  grattan 
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ee  cartilage  avec  les  ongles.  La  solution  dont 
on  se  sert  peut  contenir  depuis  10  jusqu'à  25 
grains  de  nitrate  d^argent  pour  une  once  d^eau 
en  ayant  soin  d'augmenter  graduellement  les 
doses. 

Dans  les  cas^de  bronchite,  d*asthmeet  de 
phthisie,  remploi  du  tube,  une  ou  deux  fois 
par  semaine,  diiniaue  infailliblement  la  toux 
et  rexpectoratioo,  surtout  dans  les  deux  pre- 
mières affections,  et,  grâce  à  ce  traileuient^ 
k  docteur  Horace  Green  assure  avoir  guéri 
des  cas  qui  avaient  résisté  pendant  longtemps 
à  tons  les  moyens  employés.  Les  applications 
du  tube  muni  d'une  éponge  imbibée  d'une  so- 
lution de  nitrate  d'argent  doivent  être  conti- 
Boées  pendant  les  intervalles  des  injections. 

n  ne  sera  pas  inutile  d'ajouter  que  le  doc- 
lenrHubgues  Bennetl,  professeur  de  patholo- 
gie à  Edimbourg  et  médecin  à  l'hôpital  de 
cetle  ville,  a  publié  une  série  d'observations 
qui  confirment  les  résultats  proclamés  par  le 
médecin  américain.  Quoi  qu'il  en  soit,  nous 
nous  sommes  contenté  d'exposer  succincte- 
ment les  procédés  dji  docteur  Horace  Gre^n, 
et  nous  laisserons  à  de  plus  coQipéteiqts  et 
plus  autorisés  que  nous  le  soin,  d'apprépier 
eelte  méthode  thérapeutique,  qui,  idans  cer- 
tains cas,  revêt  un  caractère  incontestable,  de 
témérité.  Il  noussufiira  d'avoir  attiré  Tatten- 
tiou  sur  un  traitement  qui  Jouit  depuis  quel- 
que temps  d'une  grande  j^gue  en  Amérique 
et  en  Angleterre,  et  qui,  dégagé  de  ses  exagé- 
rations» nous  semble  appelé  à  rendre  desiser- 
vioes. incontestables  dans  la  thérapeutique  des 
maladies  des  voies  respiratoU'es. 

(Prssse.  médic,  belge.) 


Vraltement  des  anéTrysmes  de  l^aorte 

l'erirot  de  m%igk^,  -^  Le  promoteur  de 
«ette  médication,  M.  Langenbeclcr  s^t 
appoyé  sur  ce  fait  que  Tergot  de  seigle  a  la 
propriété  d'exciter  les  contractions  des  fibres 
musculaires  lisses  et  d'être  ainsi  un  agent 
cttcace  d'hémostase.  Fort  de  sa  théorie,  le 
professeur  de  Berlin  Ta  mise,  pour  la  première 
fois,  en  pratique,  che2  on  malade  ^  Agé  de 
quarante-cinq  ans,  atteint  depuis  186ft  d'un 
anévrysme  de  la  sous-clai4èrë  droite,  lequel 
formait  au«de«soas  de  la  clavicule  une  tumeur 
plus  grosse  que  le  poing.  Ce  malade,  piivé  de 


sommeil,  éprouvait  de  violentes  douleurs 
dans  le  bras  droit;  la  main  était  atrophiée  ;  il 
ne  pouvait  écrire.  Le  6  janvier  dertiier, 
M.  Langenbeck  fait  une  injection  de  3  centi- 
grammes d'extrait  aqueux  d*ergot  de  seigle 
sous  la  peau  recouvrant  la  tumeur  avec  le 
mélange  suivant  : 
Extrait  ou  ergotine  de  Bonjean.        2*^,60 

Alcool %     ^ 

Glycérine,  j  ^  ^  ^  >^^ 

Le  lendemain,  diminution  de  la  tumeur, 
amélioration  dans  Tétat  général,  nuit  bonne. 
Du  6  janvier  au  17  février,  on  injecte  2  gram- 
mes d'ergotine,  les  injections  étant  faites  à 
un  intervalle  de  trois  jours  en  moyenne  et  à 
la  dose  de  3  à  8  centigrammes  chaque  fois. 
L'amélioration  a  progressé  sans  interruption, 
et  le  malade,  qui  auparavant  ne  pouvaittentr 
la  plume,  écrivait  le  17  une  longue  lettre  à 
son  frère.  L'anévrysme  présente  encore  des 
pulsations,  mais  bien  plus  faibles  qu'aupara- 
vant; il  a  sensiblement  diminué  d'étendue 
circonférencielle. 

Cette  observation  a  été  envoyée  à  i'Aoadé- 
mie  de  Berlin,  et,  dans  le  postscriptutn  de 
la  note  qui  l'accompagnait,  M.  Langenbeck, 
pour  corroborer  ce  notivel  emploi  de  Tergo- 
tine,  citait  le  cas  d'un  charpentier,  àgé'^de 
quarante-deux  ans,  chez  lequel  il  venait  "de 
traiter  de  la  même  façoh  on  anévrysme  de  la 
radiale  droite,  ayant  à  peu  près  le  volfime 
d'une  aveline,  et  comptant  vingt  ans  de  date. 
Une  seule  injection  de  15  centigrammes 
d'extrait  aqueux  d'ergot  de  seigle  avait  suffi 
pour  faire  disparaître  la  tumeur  du  jour  au 
lendemain. 

De. pareils  faits  sont  assurément  curieux  et 
leur  publication  par  un  clinicien  aussi  haut 
placé  doit  produire  une  sensation  considé- 
rable. Mais  peut^on  espérer  que  le  traitement 
qui  a  réussi  dans  ces  deux  cas  aura  le  même 
succès  contre  l'anévrysme  de  l'aorte  thoraci- 
que  et  de  l'aorte  abdominale  7 

Depuis  la  communication  de  M.  Langen- 
beck, un  praticien  bien  connu  de  Lausanne, 
M.  le  docteur  Rouge,  a  essayé  les  ipjectioos 
sous-cutanées  d'ergotine  dans  un  cas  d 'ané- 
vrysme de  l'aorte  ascendante,  et  il  n'a  réussi 
qu'à  diminuer  l'intensité  des  battements  de  la 
tumeur,  aans  arrêter  la  marche  fatale  de  celle- 
ci.  Il  y  a  donc  lieu  de  craindre  que  la  théra- 
peutique des  grands  anévrysmes  internes  ne 
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trouve  jamais  qu^un  palliatif  de  pins  on  moins 
de  valeur  dans  Tergot  de  seigle,  ce  qni,  du 
reste^  ne  serait  pas  à  dédaigner. 

Quant  à  présent,  et  pour  s'en  tenir  à  Tex- 
périence  acquise^  on  n*a  guère  vu  réui^sir^  en 
pareil  cas,  que  Tiodure  de  potassium  à  très- 
haute  dose  et  la  compression  pratiquée  sous 
Tempire  du  chloroforme  pendant  un  laps  de 
temps  de  deux  à  cinq  heures.  Encore  sont-ce 
là  des  guérfsons  phénoménales. 

Gela  étant,  le  praticien*  comme  le  dit 
Stokes,  ne  perdra  pas  de  vue  qu*avec  une 
affection  en  général  incurable,  la  vie  peut  se 
prolonger  pendant  un  temps  indéfini,  et 
qu'en  conséquence  il  ne  faut  pas  porter 
atteinte  à  l'ensemble  de  l'organisme  sans  Tes- 
poir  d'obtenir  la  guérison  de  la  maladie  lo- 
cale. (Jbeille  médicale.) 


JUm,    transpiration     des    plttltisf^iies 
traitée  par  le  pliospliate  de  eliauT.  — 

M.  J.  Guyot  vient  d'attirer  l'attention  sur  un 
médicament  qui  lui  a  paru,  dans  un  grand 
nombre  de  cas,  supprimer  ou  diminuer  la 
transpiration  des  phthisiques*  On  a  de  nom- 
breuses occasions  de  vérifier  si  le  phosphate 
de  chaux  lutte  avec  plus  de  succès  que  l'agaric 
ou  les  sels  de  plomb  contre  ces  sueurs  pro- 
fuses. 

Il  y  a  deux  mois,  environ,  entrait  à  l'hôpital 
Saint-Antoine  un  homme  arrivé  au  dernier 
terme  de  la  phthisie,  tant  sous  le  rapport  de 
l'état  local  que  de  l'état  général*  Le  lendemain 
de  son  arrivée,  ce  malade  nous  priait  de  bien 
vouloir  lui  prescrire  un  médicament  qui  arrê- 
tait chez  lui  les  sueurs  très-abondantes,  et  il 
nous  présentait  une  ordonnance  de  phosphate 
de  chaux  et  de  sucre  à  parties  égales.  Il  en 
prenait,  disait-il,  une  pincée  plusieurs  fois  par 
our.  Ne  voyant  aucun  inconvénient  à  déférer 
à  la  demande  du  malade,  je  lui  prescrivis  du 
phosphate  de  chaux.  L'effet  fut  tel  que  le  voi- 
sin, en  convalescence  d'un  rhumatisme  arti- 
culaire aigu  avec  complication  cérébrale  et 
endo-péricardite,  nous  pria  de  lui  donner  du 
phosphate  de  chaux  pour  le  débarrasser  de 
sueurs  qui  le  fatiguaient  beaucoup  depuis  le 
début  de  sa  maladie.  Chez  ce  malade,  le  phos- 
phate de  chaux  eut  le  même  succès. 

J'avais  en  ce  moment  dans  mon  service  une 


femme  qui  avait  depuis  plusieurs  mois  des 
sueurs  très  ^  abondantes  contre  lesquelles 
avaient  échoué  tontes  les  médications  :  agaric, 
plomb,  tannin,  sulfaté  de  quinine,  acide  arsé- 
nieux,  lotions  très-chaudes  sur  tout  le  corps, 
toniques  de  toutes  espèces.  Ces  sueurs  avaient 
précédé  ou  déterminé  l'éclosion  de  tubercules 
pulmonaires,  qui,  longtemps  soupçonnés,  se 
révélaient  aujourd'hui  par  des  signes  non  dou- 
teux. Le  phosphate  de  chaux  triompha  pen- 
dant plusieurs  jours  des  transpirations,  qui 
reparurent  bientôt,  mais  avec  une  moins 
grande  abondance. 

Je  ne  saurais  dire  combien  de  fois  j*ai  ex- 
périmenté le  phosphate  de  chaux,  mais  je 
puis  vous  assurer  que  je  l'ai  donné  à  tous  les 
phthisiques  qui  avaient  des  transpirations. 
Chez  les  uns,  l'insuccès  a  été  complet,  il  m*a 
semblé  que  c'était  le  plus  petit  nombre;  chez 
les  autres,  il  y  a  eu  disparition  ou  diminution 
des  sueurs.  J'ai  pu,  dans  un  certain  nombre 
de  cas,  à  volonté,  pour  ainsi  dire,  rendre  ou 
supprimer  les  transpirations  par  la  suppression 
ou  par  l'administration  du  phosphate  de 
chaux*  Les  doses  ont  varié  de  2  à  6  grammes 
par  jonr,  sans  que  j*aie  observé  le  plus  léger 
inconvénient. 

Je  n'ai  pas  eu  l'occasion  de  donner  ce  mé- 
dicament dans  la  clientèle,  ce  que  je  regrette 
à  cause  de  la  précision  plus  grande  que  mes 
observations  auraient  eue.  On  peut  combler 
cette  lacune  en  employant  un  médicament  qui  a 
d'ailleurs  été  préconisé  contre  la  tuberculisa- 
tion  pulmonaire,  sans  qu'aucun  médecin  ait,  à 
ma  connaissance,  insisté  sur  l'utilité  du  phos- 
phate de  chaux  contre  les  transpirations  des 
phthisiques.  {Société  médicfhchirurgicale.) 


AppUeatlen  de  taffetas  de  tliapUa 
ayant  déterminé  nne  cystite  al|rn^'.  — 

Le  docteur  Nisseron  (de  Montaubao)  vient  d'ê- 
tre témoin  d'un  fait  nouveati  qui  peut  servir  à 
l'histoire  étiologique  de  la  cystite  aiguë. 

Une  jeune  femme,  à  laquelle  j'avais  prescrit 
l'application  sur  le  devant  de  la  poitrine  d'un 
carré  de.  taffetas  de  thapsia  Leperdriel  de  10 
centimètres  de  côté,  fut  subitement  prise, 
douze  &  quinze  heures  après,  de  tous  les  symp- 
tômes iniUaux  d'une  cystite  aiguë  :  douleur 
sourde  à  l'hypogastre,  irradiant  pins  tard  vers 


fanas  et  les  parties  génitales  avec  déman- 
geaisons exagérées  ^téoesmes  vésical  et  reclal  ; 
douleurs  violentes  à  rémission  des  dernières 
goattes  d^arine»  etc.,  etc.  Ne  pensant  qu^à 
une  indisposition  passagère,  la  malade  se  con- 
tenta de  prendre  des  bains  de  siège  et  d*ap- 
plîqner  des  compresses  froides  sur  les  par- 
ties qui  étaient  le  siège  de  la  démangeaison. 
L*emp!àtre  de  thapsia  non  incriminé  restait 
toujours  appliqué.  Pendant  trois  jours,  les 
symptômes  décrits  plus  haut  persistant  et 
sémillant  augmenter  d^intensité ,  le  matin 
du  quatrième  jour  je  fus  mandé  près  de 
la  malade,  que  je  trouvai  dans  une  agita- 
tion ezlrftiiie  et  Irès-inquiétée  par  son  état. 
Après  avoir  écouté  l'histoire  détaillée  de  ce 
qu*elle  avait  éprouvé,  je  demandai  si  l'emplâ- 
tre de  thapsia  avait  provoqué  de  violentes 
doolears  et  s'il  s'était  produit  une  abondante 
èroptioo.  Je  reçus  une  réponse  afûrmative  que 
rezameo  local  confirma;  en  outre  de  ces  my- 
riades de  véiicules  observées  en  pareil  cas,  il 
s'était  produit  en  certains  points  un^  véritable 
fésication,  le  derme  était  à  nu  et  d'un  rouge 
Tîf^  baigné  par  un  léger  suintement  séro-puru- 
Icnt. 

L'urine,  examinée  aussitôt  après  son  émis- 
sion,  était  un  peu  rouge,  mais  ne  donna  pas 
la  moindre- trace  de  précipité  ni  par  la  cbaleur 
ai  par  Tacide  nitrique. 

Sans  pousser  plus  loin  mes  investigations, 
je  songeai  de  suite  à  la  possibilité  d'une  cys- 
tite provoquée  par  le  principe  irritant  de  la 
résine  de  thapsia.  La  marche  que  j'ai  suivie 
dans  le  traitement  semble  m'avoir  donné  raison. 

Tenlevai  immédiatement  l'empIMre;  je  sau- 
poudrai les  parties  affectées  avec  du  bicarbo- 
aale  de  soude,  après  les  avoir  préalablement 
ointes  avec  de  l'huile  d'amandes  douces;  je 
prescrivis  pour  boisson  de  l'eau  de  lin  très- 
Mearbouatée  et  un  nouveau  bain  de  siège. 
Dès  le  soir,  les  symptômes  étaient  amendés 
îi,  le  lendemainy  le  calme  rétabli. 

La  médication  révulsive  par  le  thapsia  a 
josqni'à  cette  beure  été  reconomandée  comme 
iaoUsnaive  et  sans  retentissement  général  ; 
«ssi,  sans  conclure  d'une  façon  catégorique 
cvaat  l'observation  de  pareils  faits,  11  me  sem- 
ble qpe  cet  exemple  pourrait  faire  tenir  le  mé- 
iedn  en  garde^  lorsqu'il  a  à  redouter  tout 
retentisaement  inflammatoire  du  côté  des 
icins  ou  de  la  vessie. 


Le  fait  observé  par  notre  bonorable  con- 
frère parait  être  nouveau,  en  effet.  Dans  un 
bon  article  pubUé  dans  le  tome  LXXY  du  Bul^ 
letin  de  thérapeutique^  M.  Stanislas  Martin 
a  bien  signalé  quelques  accidents  résultant  de 
l'emploi  du  thapsia,  mais  ces  accidenU  s'é« 
talent  bornés  à  une  extension  plus  ou  moins 
généralisée  de  l'éruption  vésiculeuse,  à  une 
puslulation  profonde  laissant  après  elle  des 
cicatrices  semblables  à  celles  qui  succèdent  à 
l'éruption  varioleuse.  Nous  ne  connaissons  pas 
d'observation  où  le  thapsia,  —  dont  la  durée 
d'application  nous  parait  d'ailleurs  avoir  été 
bien  longue,  —  ait  produit  des  accidents  gra- 
ves sur  la  vessie.  M.  le  docteur  Nbseroo  a 
donc  fait  une  chose  utile  en  signalant  cette 
éventualité  qui  rapprocherait»  à  cet  égard,  le 
thapsia  des  cantharides. 

[Vniùn  médicale,) 


Rapport  sur  la  désartiealatlon  de  la 
hanche  daas  la  ehlrnrirle  militaire,  par 

M.  Georges-A.  Otis  {Surgeon  gênerai  offi- 
ce circular  n*  7,  Washington,  juillet  1867). 
—  L'auteur,  conservateur  du  musée  médical 
de  l'armée  des  États-Unis,  divise  en  quatre  ca- 
tégories les  cinquante-trois  désarticulations 
coxo-fémorales  qui  furent  pratiquées  pendant 
la  grande  guerre  civile  de  ruoion  :  !•  à  la  suite 
de  dix-neuf  résections  primaires  ou  immédiates» 
pratiquées  dans  les  vingt  premières  heures 
après  la  blessure,  onze  blessés  succombèrent 
au  chocde  cette  opération,  à  laquelle  ils  ne  sur- 
vécurent que  d'une  demi-beure  à  dix  heures; 
cinq  n'y  survécurent  pas  assez  pour  en  guérir; 
on  ne  reçut  pas  de  nouvelle  ultérieure  de  deux 
qui  se  trouvaient  dans  de  très-bonnes  condi- 
tions deux  à  six  mois  après  avoir  subi  cette 
grave  opération;  mais  il  est  à  supposer  qu'ils 
sont  encore  en  vie  ;  un  enfin  se  portait  parfai- 
tement bien  quatre  années  après,  avoir  subi 
la  désarticulation  de  la  hanche.  ^  L'opération 
pratiquée  dix-huit  fois  dans  la  période  inflam- 
matoire fut  suivie  chaque  fois  du  décès  des 
opérés.  3<»  Des  neuf  malades  qui  la  subirent 
secondairement,  deux  guérirent  et  sept  mou- 
rurent. A*  Enfin,  sur  sept  cas  soumis  h  cette 
opération  comme  réamputation,  quatre  survô- 
curent  et  trois  succombèrent.  Dans  un  des 
cas  guéris,  on  ne  put  se  rendre  maître  derhé- 
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inbrriiàgfe  Éëcotidalre  que  pat  }a  compression 
d|giiale  âe  Tarière  itiaqne  externe^  dorant  qua- 
torze-joors/  cef  vatsseàci  sMtant  ulcéré  après 
ite  ligature.  On  comprend  qne>  basé  sur  de 
(ète  faits,  Tanteaf  recommande  la  désarticu- 
Jation  immfédîate^  toutes  les  fois  que  les  cir^ 
ccbstantids  ne  permettent  pas  d'attendre,  pour 
y  avoir  recours^  ^ue  les' atx^idents  inflamma- 
toires aient  cessé.  Toutefois,  ii  ressort  du  ta- 
l>téau  de^  cais  de  cette  opët^tion  connus  en 
chfrorgie  m'ftitaire^  que  sur  quarante*  quatrecas  I 
de  désarticulation  primairedufémur^  trois  gué- 
Tirent;  sur  Urenie-quatre  intermédiaires,  deut 
•eurent 'te  même  résiilliat  (Onlhrie  et  Baudens), 
«hiffrès  qui  ne  permettent  pas  absolument  de 
riegàrder  la  conclusion  ci-dessus  comme  ab«- 
sôlue^  bien  que  par  voie  d'analogie  nous 
soyons  tout  disposé  à  admettre  que  les  ampu- 
tations doivent  être,  autant  que  possible^  soil 
pratiquées  immédia tement^soit  renvoyéefl^près 
la  cessation  des  accidents  inflammatoires.  Sur 
dix-neuf  désarliculaliooç  fémoralcA  pratiquées 
secondairement;  buit  gqérirent^  et^  de  buit 
réamputations,  quatre  guérirent  (toutes  qua- 
tre en  Aniérif ue). 


,  trine  comme  pour  la  décbîrer.  Je  lui  fis  admi- 
nistrer trois  cuillerées  à  café  du  sirop  de  chlo- 
ral  de  M.  Follet,  à  un  quart  d'heure  d'inter- 
valle. Après  la  troisième,  ii  s'endormit,  et  ce 
fut  pour  tous  un  apaisement.  Si  le  moyen  qui 
endort  abrégeait  la  vie  d'une  minute,  on  n'au- 
rait pas  le  droit  de  l'employer;  beureusement, 
il  n'en  est  rien. 


Eu.  -^  «  Cest  si  bon  déiproonrer  1^  sommeil 
et  Foubli  à'qui  souffVe  pour  môfurfr  !  Un  moyen 
n^offrlt-il'qâe -Cette  ressource,' Il  mt-ait  déjà  un 
grand  biendiit.  »  Voitè  de  qfae  j'écrivais  lors- 
que M;  PoUet  m'eut  fait  connaître  ses  expé- 
riences,- les  premfëreir  qui  aient  été  exécutéeif 
en  France.  Car  Ufaut  rendre  Justiôe  à  M.  FoU 
let;  ii  s'était  proeuré  bonne  ^antité  dé  càlo- 
ral,  dont  il  a  uëè  libératometii,  et  il  en  avait 
Térifiéles  effeis,  chez-nous,'  aVatit  1»nt  autre* 
Dans  le  numéro  suivant,  je  ^  disais  :  ic  Que 
ce  produit  soit  uii  merveîtleux  hypnotique, 
ceia  est  acquis.  ^  le  viens  de  t'envploiyer 
domme  tel,  dtm^les  urtgfàtàêes  de  la  fin. 
CTest' tinelBô^ffirance  horrible  que  celle  du 
phthhiqne  qui  n'a  pins  dé  poumon  que  pour 
itentir  le  besoin  de  respirer.  Spectacle  déchi- 
rànt'  pour  les  proches  et  pour  timte  l'assis- 
tàtc&.yen  ai  vu  Un  qui  était  réduit  à  l'état 
st^tielettique  et  qui  Voulait  qu'oii  lé  saignât! 
cette  fois,  His'agissail  d'un  jeune  homme  au-* 
PT%8  duquel  je  m'étais  trouvé  en  consultation 


CUabar    en    ieûilles  ^    par''  Bl«   Henri 
MuELLER,  pharmacien  à  Hersfeld.  [Archives 
de  phatmaciej  18$9.)  —  L'emploi  du  pa- 
pier au  calabar  offl*anC  beiiains  inconvénients, 
gr&œà  l'action  mécanique  de  ce  papier  sar  les 
yeux,  l'auteur  y  substitue  Ta  préparation  sui- 
vante» Il  prépare  tilci  extrait  dont  1  partie  en 
représente  20  de  la  fève  calabar,  en  diaseut 
1  gramme  dans  6  d'alcool,  fait  fondre  1  gram- 
me de  gélatine  dans  de  l'eau  distillée,  qn^il 
soumet  à  la  chaleur  du  bain  de  vapeur,  pohr 
liquéfier  la  gélatine,  puis  y  ajoute  l'extrait  de 
calabar,  quelques  gouttes  d'une  solution  de  ra- 
séine,  et  l'on  verse  le  mélange  sur  une  plaque 
de  verred'environ6o;centimètre8  carrés.  Après 
dessiccation,  la  couche  demi-transparente,  ron- 
geàtre  et  mince,  se  détache  facilement  du  verre 
au  moyen  d^uD  peu  de  vapeur,  et  se  laisse 
tailler  à  l'emporte-pièces  en  petites  plaques 
arrondies,  dont  chacune  a  à  peu  près  1/4  de 
centimètre  carré,  et  Correspond   à  0,OOQ& 
gramme  d'extraits,  soit  à  0,010  grammes  de 
fève  de  calabar.  Ces  petites  plaques  ne  dé- 
terminent aucune  irritation  dans  l'oeil,  en  tint 
qu'elles  s'y  ramollissent,  puis  s'y  fondent  bien- 
tôt complètement,  ce  qui  fait  en  outre  qu'elles 
agissent  très-rapidement.        -  \ 
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H«4vet.  —  Le  docteur  Juariz  raconté 
dans  une  feuille  espagnole  {El  Sijflo  niedioèy 
octolnre  iseo)  eomment  il  est  arrivé  à  em- 
ployer la  moutarde  commune  cohtte  te  kù» 
quet. 

Un  de  ses  confrères  fut'priis  dans  la  conva- 
lescenee  d'une  fièvre  gastrique  d'un  hoquet 
persistant  qui  ne  lut  laissait  pas  un  instant  dé 
mpos.  Piendant  solxàtite  béures,  te  mabtdè 


^uisa  toute  la  sérib  des  antitfpasmodiqueSj 
^vec  ledocleiv  Toussetin.  Il  saisissait  sa  peî-  i  les  narcotiques,  l'ipéca^  les  révulsifs^ 
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U  sjmptôme  si  fatigant  durait  déjà  depuis 
trois  jours»  quand  le  patient  pria  sa  femme 
de  lui  préparer  une  infusion  de  larine  de  Jin* 
L'épouse  de  noire  confrère  se  trompa  et  pré- 
para à  8on  mari  une  infusion  de  moutarde.  Le 
salade  avala  la  tasse  de  Ikaie  d'un  trait,  et 
fiit  très-surpris  de  voir  le  hoquet  disparaître 
pour  ne  plus  revenir. 

Umédeqn  mit  à  profit  rbeurense  erreur 
de  sa  feffimei^  et,  cûgas  dç9  bpqpeta  rebelles  aux 
moyens  connus,  i)  révisait  ajq^si  complètement 
que  pour  lui-même  ;  la .  dose  fu*îi  iemfdoya 
était  une  cuillerée  à  café  poyr  iOO  grammes 
d'eau  bouillante. 

Depuis,  le  docteur  Juariz  a  obtenu  trois 
Aciuveanx  succès. 


k«  énsllllée  de  bonrg^eona  de  «apin, 

par  M.Rkyillout.  —  Elle  est  un  hémostatique 
puissant  dans  leshémorrhegies  passives,dans  le 
purpura,  dans  les  cachexies,  lorsque  Thémor- 
rhagje  tient  à  une  altération  du  sang;  mais  elle 
échoue  tians  les  hémorrhagfes  flûxiofanaires  de 
IHitérus  et  de  quelques  autres  organes.  C'est 
d  on  tonique  précieux  dans  les  états  ner- 
compliqués  de  ehloro-anémie  qui  entrat- 
MBt  si  souvent  à  leur  suite  les  affections  chro- 
liques  de  Tutérus,  dans  les  chloro^anémies, 
SBîtes  de  fièvres  paludéennes,  pour  hâter  la 
convalescence  des  fièvres  graves;  M.  Revil- 
knt  raconte  même  Tavon*  prescrite  chez  un 
typhique,  dans  le  Ifotsième  septénaire,  alors 
qju'existaient  des  phénomènes  cérébraux  in- 
^iétants,  et  en  avoir  obtenu  une  améliora- 
fiOD  trèa-prompte  de  son  malade. 

{Gaz.  des  hdp.^  1869,  p.  357.) 


traiteflieiit  de»  eçntlsFldnaes  a^n* 

»,  par  le  docteur  G.  Ritteb,  d'Obern- 
dotf  sor  l'Oste.  (Beiz's  Memorabilien,  XIV, 
iMI.)  -^  L'auteur  eniipaiie  •  rescision,  en 
eooiprenant  Texciseur. linéaire  sous  cette  iti- 
brique,  la  solution , de  perchlorure  de  fèr  et 
Padde  ckroBiiqne  étendu  de-  parties  égales 
ffeB».'tistiiiée.  «Il  rejettecette  première  opé- 
ntion,  en  tant  que,  malgré  la  rapidité  qn^^He 
pantt  avoir  à  première  vue,  les  nouvelles 
lonnatîons  de  condylômes  qui  4ucoèdest  à 
diaque  excision  la  rendent^  d'une  longueur 


désespérante.  Il  y  préfère  donc  les  caustiques^ 
légers,  et  des  deux  quUl  préconise,  bien  que 
le  perchlorure  de  fer  soit  Te  moins  doulou- 
reux, Taeide  ehromique  appliqué  avec  une 
bagœtte  âe<  fer  lui  parait  bien  préférable  par 
sa  rapidité;  toutefois  il  faut  avoir  i>ien  soin 
d'éviUr  de  oautértser  des  parties  saines. 


TT 


B^nHlf  pour.  Teeowkf^mS^ifjfiinnm  fa- 
rine contient  dn  eeisrle  «vf^té,  {Nfueê 
iiepertçrium  fur  Pharmqf^i^^  1^69^  a*,  liv-)- 
—  Verger  dans  une  éprouveUe  sur  J^  farine  à 
examiner  un  volume  ég^l  d'élher  aoéliqiie^  j 
ajouter  quelques  fragments  de  cristaux  d'acide 
oxalique,  puis  chauffer  le  tout  avec  prudence 
pendant  quelques  minutes  jusqu'à  ébullition  t 
à  mesure  que  le  liquide  au-dessus  de  la  farine 
se  refroidit,  il  prend  une  couleur  plus  ou, 
moins  rouge&tre,  si  la  fkrine  contient  de  Ter- 
gqt  de  seigle.  —  L'importance  de  cette  ques- 
tion pour  la  santé  publique  rend  p'arlicûlière- 
ment  précieuse  rindîcation  d'un  moyen  aussi 
simple  pour  constater  si,  oui  ou'  non,  une 
farine  donnée  contient  dé  Tergot  de  seigle. 
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He  la  «onstatnitfon  de  la',  quinine 
danal'nrtne,  par  M.  X.  LAnDERER,  d'Athè- 
nes. {Schweiser  Wockenschrifi  fur*  Phar^ 
made^  1868,  n«  36.)  •—  La  quinine,  qui  s'éli- 
mine par  l'urine,  donne  à.  celle-ci  un  goût 
amer.  Pour  y  constater  sa  présence,  il  est  né- 
cessaire que  le  malade  en  ait  pris  au  moins  10 
à  20  grains,  car  on  ne  l'y  trouve  pas  quand  la 
dose  n'a  été  que  de  3  à  /i  grains.  En  ajoutant 
de  l'ammoniaque  à  une  urine  qui  contient  de 
la  quÎDÎQe,  on  obtient  un  précipité  très-volu- 
mineux, consistant  en  sels  de  chaux,  de  ma- 
gnésie et  de  quinine;  en  le  traitant  par  Tal- 
cool,  on  sépare  facilement  la  quinine  des  sels 
de  chaux.  En  outre  une  solul^on  de  .bilQdufe 
de  potassium  est  le  meilleur  réactif  pour  dé7> 
couvrir  la  quinine  dans  l'urine  et  l'enséparef . 


:•  —  .  .'•  »• 


Conti4bntloua%  r«itt#lèl  AéiraiNfAtl''^ 
4M  de  Téleetrlclté,  par  le  docteur  Oitmar 
HofMANN,  deMatktséfL  {Beis's  MemaràhiUen^  '• 
t.  XIV,  8*.  liv.  1869.)  —  L'auteur  elle  sous 
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ce  titre  lea  quatre  observation»  splvantes,  dans 
lesquelles  l'électricité  eut  d^  résultats  favora- 
bles :  i«  Surdité  iDoomplète  remontant  à  des 
années,  causée  par  des  catarrhes  souvent  ré- 
pétés de  roreille  moyenne  ;  amélioration  con-* 
sidérable  après,  l'emploi  du  courapt  galvani- 
que constant.  —  2"*  Névralgie  spinale  forte- 
ment développée  ;  guérison  par  le  courant  gal- 
vanique. ~d<*  Inflammation  chronique  de  Tar- 
rière-bouche;  difficultés  dans  la  déglutition  à 
la  suite  d'une  paralysie  incomplète  du  voile 
du  palais;  guérison  par  le  courant  d'induc- 
tion. —  A®  Typhlite  stercorale;  paralysie  de 
la  couche  musculaire  de  llntestin  iléus;  gué- 
rison par  le  courant  hiduiL 


CtaéHsoB  du  favas  par  raleool,  par  le 

professeur  Gantanj.  (Giornale  dimed,  farm, 
e  veter.  militare  del  l'eserc.  italian.)  —  Ce. 
savant  italien  essaya,  dans  un  cas,  avec  plein 
succèsy  des  fomentations  d'alcool  très-rectiûé, 
après  avoir  détaché  les  croûtes,  au  moyen  de 
cataplasmes  tièdes  appliqués  en  permanence. 
Ce  traitement  dura  environ  trois  semaines. 
Les  nombreuses  assertions  relatives  à  de  nou- 
veaux moyens  de  guérir  la  teigne  faveuse  ont 
été  si  généralement  convaincus  d'inerûcacité 
on  d'erreur  de  diagnostic»  qu'on  ne  peut 
accepter  celle-ci  que  sous  bénéfice  d'inven- 
taire; toutefois  la  simplicité  en  est  telle  que 
rien  n'empêche  de  répéter  l'expérience,  pour 
laquelle  il  est  important  de  prendre  l'alcool 


très-for  (j  afin  d'être  dans  les  mêmes  condi-. 
tiens  d'eipérimentation  que  l'aotetir  de  la 
communication. 


Porainlefl  divevset. 


LOTION  CONTRE  LA  TEIGNE.  —  HARDI. 

Bichlorure  de  mercure ...  i  gramme. 

'     Alcool - Q.  S. 

Eau  distillée 500  grammes. 

Faites  dissoudre. 

Conseillée  dans  le  traitement  de  la  tefgoa. 
Immédiatement  après  Tépilation^  on  passe  sur 
le  cuir  chevelu  une  éponge  imbibée  de  cette 
solution,  et  on  répète  l'opération  matin  et 
soir  pendant  huit  jours.  Au  bout  de  ce  temps* 
on  enduit  le  cuir  chevelu  avec  une  pommade 
soufrée  pour  assurer  la  destruction  des  cham- 
pignons. N.  G. 

POMMADE  CONTRE  l'aMAUROSE.   —  SICHEL. 

Oxyde  noir  dé  cuivre ....      \  gramme. 

Axonge i6     — 

Mêlez  avec  soin  sur  un  porphyre. 

Pour  onctions,  quatre  fois  par  jour,  sur  le 
front  et  les  tempes^  dans  le  cas  d'amaurose 
provoquée  par  l'abus  du  tabac  Une  heure 
après  la  friction,  enlever  la  pommade.  — 
Bains  de  pieds  salés  deux  fois  par  semah[ie.  — 
Après  remploi  de  la  pommade,  promener  sur 
le  front  et  les  tempes  une  série  de  vésicatoi- 
res  volants.  «->  Purgatifs  répétés.      N.  G. 


nATl£B£    lIEDICAIifi. 


lie  Coijlel  Jawae.  —  Cotylédon  mabtllciaa  latea. 


Cotylédon  ambllleus  Intoa.  (D.  C).  — 

COTTLET  JAUNE. 

Grec,  ^  KotuXD^à»v  iripa,  xujjuSoXiov. 

Syn,  lat.  —  Cotylédon  flore  luteo  maxima 
{finif AH.}.  —  Cotylédon  flore  luteo,  radice 
tuberosa»  longa,  repente. -»  Cotylédon  lusîta- 
nica  Lmk.^.  —  Cotylédon  radice  tuberosa 
longa^  repente  (Mer.,  T.).  Sedum  luteum^ 
umbiiicatum,  spicatum^  radice  repente  ma-. 


jus.  —  Umbilicos  ereetus  (DC.).  —  Umbi- 
licus  veneris  alter  (Off.). 

Syn.  franc.  —  Cotylet  jaune,  cotylet  ram- 
pant>  nombril  de  Vénus  à  fleurs  jaunes. 

Syn.  éirang.  —  ïellow.  navehrort, 
(Ang.). 

Décandrie-penUgynie  (Lim.).  —  GrassQ- 
lacées  (Juss.). 

Plante  vivace,  herbacée. 


LB  COTTUrr  JiDNB. 


Baelne  lâbëreDW,  chumie/fknile  de  be«H-  ■  cjilndriqa«,  glabre,    faible,  plut  OD  moÎDS 
{npdefibret  capillsfm.  rameiiH. 

Tige  droite,  Unte  de  3  à  S  dédmètret,  |     Feuillet  raâlealei  nombreDieB,  pétloléei , 


I.  Tlg«  Oeuile.  —  2.  FeuIllM  si  radiK. 
Le  C:atjlet  Jkbb».  —  OotyledaH  wMklUcu  tatoa. 


,  la  plupart  ombiliqDéer,  nrtcnt 
te  la  ieniMMe  de  ta  plaote,  créflelée»,  liuei, 
Aneei  et  «neculeDlei  ;  feailles  caDlinalrei 
'"'nn,  fia»  pelilet  qoe  Im  rsdlcalei,  prei- 


qae  eanéUbriBei  et  ua  peu  lobées,  et  dtmi- 
Duant  de  grandear  à  meinre  qu'ellea  t'élè- 
vent. 
Fteurt  henuphroditei,  régalitrei,  petitw, 
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Cannes,  pédiculées^  pendantea,  accompagaées 
d'une  bractée  lancéolée  linéaire  entière,  dis* 
posées  en  ^rand  naxabre  en  un  épi  terminal 
qui  occupe  souvent  plus  de  la  moitié  supé- 
rieure de  ia  tige. 

Calice  à  i  divisions,  aussi  long  que  le  tube 
de  la  corolle,  non  soudé  avec  Tovaire. 

Corolle  campanulée  à  5  globes  ovales 
aigus,  dressés,  à  peu  près  de  la  même  lon- 
gueur que  le  tube. 

Étamines  10  insérées  sur  la  corolle/ 

Anthères  bilobées,  introrses. 

Ovaire  libre^  à  5  carpelles,  distincts  jusqu'à 
la  base,  pluriovulés,  accompagnés  chacun 
d'une  écaille. 

Styles  5,  terminaux,  courts,  persistants, 
ayant  leurs  papilles  stigmatiqnes  placées  la- 
téralement. 

Fruit  composé  de  5  carpelles  secs,  poly- 
spermes,  s'ouvrant  par  la  suture  interne. 

Graines  très-petites,  à  périsperme  très- 
mince. 

Embryon  cylindrique,  droit. 

Radicule  dirigée  vers  le  hile. 

Fleurit  en  mai  et  juin. 

Cette  plante  croit  dans  les  fentes  des  ro- 
chers et  des  vieux  murs,  dans  le  midi  el 
Touest  de  la  France. 

Cette  espèce  de  cotylédon  n'est  guère 
qu'une  variété  du  cotylédon  umbilicus^h. 
dont  elle  diffère  par  des  fleurs  plus  jaunes 
et  des  feuilles  plus  grandes.  La  description  du 
'  cotylédon  alter,  qu'on  trouve  dans  Matthiole 
et  daiis  VHistoria  Lugdunensis^  s'y  applique 
assez  bien. 

Le  cotylet  jaune  a  absolument  les  mêmes 
propriétés  que  son  espèce  type,  le  cotylédon 
umbilicuSf  dont  nous  avons  donné  l'histoire 
au  numéro  du  l^"' juillet  1867,  et  celui-ci  pos- 
sède les  mômes  que  la  grande  joubarbe 
sempervivum  tectorum  (numéro  du  15  fé- 
vrier 185/i)  et  est  employé  aux  mêmes  usages 
dans  les  pays  où  il  croit.  Dioscoride,  pour 
ses  propriétés,  renvoie  à  la  grande  joubarbe. 

Gallen  dit  que  le  cotylédon  est  d'une  faculté 
mêlée,  à  savoir  humide  et  un  peu  froide,  avec 
un  peu  d'astriction  et  d'amertume  ;  à  raison 
de  quoi  il  est  réfrigératif,  répercussif, 
détersif  et  résolutif.  De  nos  jours,  on  se 
contente  de  dire  qu'il  est  émollient,  ra- 
fraîchissant et  diurétique.  On  l'a  employé 
dansles  cas  suivants: 


JIÉDIGALB, 

Anaphrodisis.  -t  On  ne  conçoit  guère 
qu'une  plante  aussi  froide  ait  des  propriété» 
aphro^i^aques.  Cependant  on  se.  servait  de 
l'herbe  pour  faire  des  breuvages  amoureux. 

Brûlures.  —  La  pulpe  des  feuilles  broyées 
calme  les  douleurs  des  brûlures. 

Cors.  —  Le  cotylet  est  bon  aux  mules  des 
talons.  Cest  une  propriété  qui  lui  est  conunnne 
avec  la  grande  joubarbe. 

Epilepsie.  —  Salter  a,  le  premier,  signalé, 
en  Angleterre,  les  bons  effets  du  nombril  de 
Vénus  contre  cette  maladie.  Graves  l'a  donné 
à  des  épileptiques  :  il  a  échoué  dans  trois 
cas,  a  obtenu  une  amélioration  dans  un 
quatrième  et  une  guérison  complète  dans  les 
deux  autres,  don  nous  donnons  les  détails, 
qu'on  eût  pent-être  souhaité  plus  circonstan- 
ciés  de  la  part  d'un  auteur  tel  que  Graves. 

Obs.  I.  —  Jeune  homme  de  vingt-deux 
ans;  rougeole  en  18^7,  accès  d'épilepsie 
quatre  mois  après  et  pour  la  première  fois  au 
milieu  de  la  nuit.  Bientôt,  accès  de  plus  en 
plus  violents  et  répétés  toutes  les  deux  ou 
trois  semaines.  —  Applications  fréquentes  de 
sangsues  derrière  les|oreilles,  purgatifs  et  to- 
niques pendant  six  mois ,  et,  pendant  autant 
de  temps,  bains  de  mer,  bains  d'affusion  ;  vési- 
catoire  à  demeure  sur  le  cuir  chevelu  ;  iodure 
d'argent  :  tout  cela  sans  succès.  —  Scarla- 
tine, et  par  suite  quelques  mois  sans  accès. 
—  M.  Graves  prescrit  l'extrait  de  cotylédon 
umbilicus  en  pilules  de  0,26,  neuf  par  jour, 
en  trois  fois.  Ces  pilules  sont  continuées  pen- 
dant deux  mois.  Les  accès  ne  s'étant  pas  re- 
produits, là  dose  des  pilules  est  réduite  à  six 
en  trois  fois,  puis  à  trois  dans  les  vingt- 
quatre  heures.  Ce  traitement  fut  employé 
pendant  six  mois.  La  maladie  ne  s'était  pas 
reproduite  après  deux  ans  à  dater  du  jour  de 
la  cessation  de  l'emploi  du  remède. 

Obs.  il  —  Jeune  garçon  d'un  tempérament 
très-nerveux,  épileptique  depuis  plUs  d'une 
année,  et  chez  lequel  les  accès  vont  en  s'ag- 
gravant  :  ils  reviennent  plusieurs  fois  dans  la 
semaine  et  sont  souvent  suivis  d'une  excita- 
tion comme  maniaque.—  On  combat  d'abord 
lanendanee  qu'a  le  sang  à  se  porter  è  la  tête  ; 
on  rétablit  les  fonctions  digestivesparun  régi« 
me  sévère,  et  on  éloigne  toute  cause  d'excita* 
lion.  —  Emploi  ioutile  d'un  gnuid  nombre 
d'anti^pilepliques.  —  L'extrait  de  cotylédon- 
um/fHicui  est  administré.  ^  U  ^viccès  est 


^ 
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des  pins  marqués;  «près  qmlcriies  semaines 
de  remploi  de  ce  médicament,  renfaot  sem- 
Ue  parfailemeot  rétabli.  Il  a  eu  depuis  une 
OD  deux  rechutes^  combattues  efficacement 
par  le  même  moyen.  Deux  amiées  se  sont 
écoulées;  aucune  . récidive  ne  s'est  mani- 
Mée. 

ÊaTsiPàLE.  *«  Le  cotylet  est  bon  aux  érysi^ 
pèles  (Maltbiole).  11  est  bon  aux  inflammations 
conjointes  avec  érysipèle  et  aux  érysipèles 
avee  inflammation  (Galieu). 

EsxoM AG.  ^  Le  cotylet  est  surtout  fort  pro* 
pn  contre  la  trop  grande  ardeur  de  i^estomac, 
étant  appliqué  en  cataplasme  (Galien). 

Feu  SAUfT-ANToniE.  —  liattkiole  reoom* 
mande  le  cotylet  dans  cette  maladie. 

GisiTADX  (OaoAHEs).  —  Pline  dit  que  Ton 
guérit  de  rinflammalion  des  génitc^es,  si 
Ton  incorpore  par  égales  portions  sa  tige  et 
sa  graine  avec  de  la  myrrbe*  ^  Son  jusi 
oint  ou.  clystérisé  avec  vin^  découvre  et  e»^ 
cfaarne  les  parties  génitales  couvertes  de 
chair  (Matlbiole). 


HaifOftRHOIiAs.  -^  X'bèrbe  de  cette  piante 
est  fort  souveraine  pour  guérir  les  boutons 
du  fondement  et  les  bémorrholdes.  Elle  entré 
ou  devrait  entrer  dans  la  contposition  de 
Toilgoent  populéum. 

HTDROPisisa.  —  Lés  feuilles  et  la  racine 
s^ordouaent  aux  liydropiques  aiveo  du  miel 
(Matibiole).       

iNFUkifMATioaB.*-  Le  cotylet  y  est  bon 
(<^lieb).  Ses  febilles  s'appliquent  sur  les  en- 
droits enflammés. 

Leucorrhée.  —  Suivant  Yogel,  Solenander 
a  vanté  le  cotylet  contre  les  flueors  btancbes. 

TCVXUR   I^ROIUES,    SCROFULEUSES.    ~    SOU 

suc  est  bon  aux  écrouelies  (Matfbiole).  Ses 
redites  broyées  s'appliquent  sur  les  tumeurs. 

URtNAiRKs  (Maladies  des  voies).  —  Ses 
feuilles  et  ses  racines  mangées  rompent  lit 
pierre  et  font  uriner. 

Emploi  économique.  •—  Dans  les  pays 
cbauds,  on  mange  la  tige  et  les  feuilles  ten- 
dres du  cotylet  en  salade^  dans  les  potages  et 
dans  les  ragoûts. 


III.   MEIiANGESé 


AGABKMIE  IHPKRIALB  DEHtDIGIKB. 

Séance  du  15  mars  i  870.     * 

■       *  , 

présidence     de  m.  DENONVILLIERS. 

M.  le  doeteuv  Laisné  apprend  à  TAcadémie 
^Mla  découvert,  dans  une  étable  appartenant 
à  une  communauté  religieuse,  une  éitiption 
et  eow'pox  naturel.  Celte  lettre  accompagne 
renvoi  de  deux  tubes.  M.  Laisné  se  tient  eu 
ntreà  la  disposition  de  l'Académie  pour  lai 
fidre  connaître  le  nom  et  Tadresse. 


Taeelae.  —  M.  J.  Guâin  présente^  un 
oempiaire  de  la  lettre  adressée  par  Je^dcte^ 
Isor  Dumontpallier  à  la  Ga%éUt  médicàlèiBi 
njet  de  la  vaccine.  M  v 

A  cette  occasion,  M«  Goérin  .fait  observe^ 
fna»  par  tts  concours  de  eîrconslances  qu'il 
1»  eonlenie  de  constater,  une  méprise  regret-^ 


laMe  a  lieu  dans  le  public  au  sujet  des  vac<^ 
nations  pratiquées  à  TAcadémie.  L^Aoadénflé 
semble,  en  effet,  avoir  adopté  sous  son  patron- 
nage  la  vaccination  animale.  Aux  yeux  du  pu- 
blic, la  vttoefiue  jennérienne  y  est  complète- 
ment abandonnée^  et  c^est  le  triomphe  de  la 
vaccine  animale.  M.  Goérin  croit  qu'il  ne  con- 
vient pas  à  TAcadépile  de  prendre  la  respoji- 
sabilité  d*un  semblable  étal  de  choses.  On  doit 
se  demander,  en  face  de  l^épidéniie,  si  la  vac- 
eineanimaiieiieBÉIes  derfiees  qo'oa«iF  attend. 
Or  la  préféuMceifuer Académie: semble  avoâr: 
pour  elle  aux  yenx:du  public,  peut  devenir  fu- 
neste à.  la  vMCine.Jennérienne  :  erest  ee  qu'il 
faudrait  éviter. .     . 


t  < 


M.  Depaul  proteste  contre  l'assertion  de 
M.  Guérin,  «t  affirme  quUI  vaedné  a  PAcadé- 
mie  autant  avec  du  vaccin  d^enfant  p^is  de 
bras  à  bras  qu'avec  du  vaccin  de  gébistfe.  Ge 
qui  se  passe  ea  dehors  de  TAcadémle,  dit-il^ 
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ne  me  regarde  pas.  Je  n^aceepte  pas  non  plus, 
ajoute  M.  Depaul^  le  reproche  que  me  fait 
IL  GnériD  d*avoir  fait  iutervenir  la  vaccine 
animale  à  TAcadémie  de  mon  autorité  privée. 
J*ai  réuni  la  commission  de  vaccine^  je  lui  ai 
dit  qu'il  se  présentait  tant  de  monde  pour  se 
faire  vacciner  à  PAcadéfflie^  quMl  m'était  im- 
possible d'y  suffire  avec  le  vaccin  humain.  Le 
conseil  a  décidé  alors,  sur  un  rapport  de  la 
commission,  que  le  bureau  écrirait  au  ministre 
pour  lui  demander  les  fonds  nécessaires  pour 
continuer  à  TAcadémie  un  service  de  vaccioa- 
lion  animale  devenu  indispensable  par  l'af- 
flnence  des  personnesquidemandaientà  sefaire 
vacciner.  M.  Guérin  oublie,  en  outre»  que  l'A- 
cadémie a  décidé  que  la  vaccine  animale  était 
bonne  et  devait  marcher  de  pair  avec  la  vac- 
due  jennérienne. 

M.  le  Président.  M.  Guérin  ayant  mis  en 
cause  le  bureau,  je  donne  la  parole  à  M.  le 
secrétaire  annuel  pour  la  lecture  de  la  note 
envoyée  par  le  Conseil  à  M.  le  Ministre. 

(M.  le  secrétaire  annuel  donne  lecture  de 
cette  note.) 

M.  Jules  Guérin  prétend  qu'il  n'a  point 
voulu  incriminer  le  Conseil,  pas  plus  que  le 
directeur  de  la  vaccine.  Il  n'a  voulu  qu'arti- 
culer ce  fait  que  du  moment  que  l'Académie 
patronnait  de  son  autorité  la  vaccine  animale, 
il  s'ensuivait  que  celle-ci  paraissait  adoptée  à 
la  place  de  la  vaccine  jennérienne.  Il  proteste 
an  nom  de  la  science  contre  ce  fait,  d'où  ré- 
sulte la  perte  de  la  trace  de  la  vacdne  jenné* 
rienne. 

(L'ordre  du  jouri  l'ordre  du  jour!) 

M.  le  Président  met  Tordre  du  jour  aux 
voix,  il  est  adopté. 

L'ordre  du  jour  appelle  l'élection  d'un  mem- 
bre associé  libre. 

tfsleettoB.  La  liste  de  présentation  porte 
les  trois  candidats  dans  l'ordre  suivant  : 

En  l**  ligne M.  Payen. 

En  2«  ligne M.  A.  Latonr. 

En  3«  ligne M.  J.  MichoD. 

Le  nombre  des  votants  étant  de  M.  majo- 
mé,â8; 

M.  A.  Latour  obtient. .  kl  voix* 

M.  Payen hi    — 

M .  Michon 5    — 

BUletbIanc i   — 


Aucun  des  candidats  n'ayant  obtenu  la  ma- 
jorité des  suCTrages,  l'Académie  procède  à  un 
second  tour  de  scrutin. 
Nombre  des  votants,  89;  majorité,  A5. 
M.  A.  Latour  obtient..    69  voix. 

M.  Payen ÛO    — 

M.  A.  Latour,  ayant  réuni  la  majorité  des 
suffrages,  est  proclamé  élu.  Sa  nomination 
sera  soumise  à  l'approbation  de  l'Empereur. 

Hortallté  de0  BonrrlMOB*.  —  M.  Blot, 
au  nom  de  la  commission  dite  des  iMurris- 
sonst  composée  de  MM.  Husson,  préiident, 
Bergeron,Boudet,  Broca,  Devergie,  Devilliers^ 
J.  Guérin,  Jacquemier  et  Btot,  rapporteur, 
communique  à  l'Académie  le  résumé  analyti- 
que et  les  conclusions  présentés  par  cette 
commission. 

Voici  ces  conclusions,  dont  les  unes  se  rap- 
portent aux  causes  du  mal,  les  autres  aux 
voies  et  moyens  propres  à  le  combattre. 

Les  causes  de  la  grande  mortalité  des  nou- 
veau-nés peuvent  être  rapportées  aux  catégo- 
ries suivantes  : 

!•  La  misère,  qui  engendre  si  souvent  la 
faiblesse  native  des  enfants; 

2»  L'abandon,  quelquefois  inévitable,  mais 
très-eouvent  volontaire  et  injustifiable,  du  der- 
nier acte  de  la  maternité,  l'allaitement  mater- 
nel; 

3»  L'ignorance  des  règles  les  plus  élémen- 
taires de  Talimentation  et  de  l'éducation  phy- 
sique du  premier  âge,  ainsi  que  les  préjugés 
de  toute  sorte  qui  résultent  de  cette  igno- 
rance; 

A*  L'abus,  malheureusement  trop  répanda, 
de  l'allaitement  ^tificiel,  toujours  inférieur  à 
l'allaitement  maternel,  et  dont  les  difficultés 
d'application  font  presque  toujours  un  mode 
d'alimentation  dangereux; 

5*  L'alimentation  prématurée^  qu'il  ne  faat 
pas  confondre  avec  l'allaitement  artificiel, 
bien  qu'ils  soient  toujours  associés  l'un  à  Tau- 
tre; 

6«  L'absence  des  soins  hygiéniques  néces- 
saires et,  en  particulier,  le  refroidissement  que 
subissent  trop  souvent  les  nourrissons  pen- 
dant le  transport; 

7«  L'absence  de  soins  médicaux  au  début 
des  troubles  de  la  santé  ; 

8«  Le  défaut  de  surveillance  régulière  et 
dinspecUon  médicale,  tant  pour  ce  qui  con- 
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cerne  le  recratement  des  nourrices  que  'pour 

les  soins  à  donner  aux  nourrissons  ; 
9«  L'obligation,  encore  trop  générale,  du 

tranqrart  des  enfants  à  la  mairie  pour  la  dé- 

elaralion  dps  naissances; 
iO<*  L'incurie  et  l'indiiTérence  coupable  des 

parents  à  Tégard  des  enfants  envoyés  en  nour- 
rice; 
il*  La  vaccination  souvent  trop  tardive; 
12*  La  localisation  de  Tindustrie  nourri- 
cière dans  un  trop  petit  nombre  de  départe- 
mento,  d'où  la  pénurie  de  lait  de  femme  dans 
ces  mêmes  départements  ; 

13*  Le  grand  nombre  des  naissances  Illégi- 
lîflMs; 

ih?  Enfin  les  procédés  et  tes  actetf  plus  ou 
moins  criminels  qui  constituent  toutes  les  va- 
riétés masquées  de  Tinfanlicide. 

Toilà  pour  les  causes  du  mal  ;  quant  aux 
Boyens  de  le  prévenir  ou  de  le  combattre,  la 
commission  pense  qu'on  peut  les  ramener 
mx  suivants  : 

1<>  Contre  la  misère,  nous  ne  pouvons  que 
faire  appel  à  tous  les  moyens  d*améiiorer  la 
condition  physique  et  morale  des  populations; 

2^  Pour  combattre  les  autres  causes,  favo- 
riser, autant  que  possible,  l'allaitement  ma- 
tonel,  en  multipliant  les  secours  temporaires 
seocHtlés  aux  mères  nécessiteuses  qui  peuvent 
lOaîter  leurs  enfants,  et  réveiller,  chez  les 
nàres  plus  fortunées,  le  sentiment  de  leurs 
devoirs  maternels; 

3*  Répandre  partout  les  principes  et  les  rè- 
fjim  d\ine  bonne  hygiène  et  en  particulier  de 
Pafimentation  bien  comprise  de  la  première 
eaiuiee; 

à?  Rendre  plus  efficace  et  j>lus  sérieuse  la 
snrreillance  administrative  et  médicale  des 
eulaiits  mis  en  nourrice  à  la  campagne  ;  . 

5*  Généraliser  dans  toute  la  France  la  cons- 
taitlioD  des  naissances  à  domicile; 

S*  Favoriser  la  vaccination  dans  les  pre- 
■ières  semaines  de  la  naissance; 

7«  Encourager  une  répartition  plus  étendue 
ées  enfants  envoyés  en  nourrice; 

8*  Établir  une  réglementation  de  l'industrie 
wnrricière  basée  sur  des  données  médicales, 
conformément  au  projet  proposé  par  la  com- 
misaàdn  ; 

9*  Encourager  les  sociétés  de  patronage  de 
Tenfance  et  les  comités  locaux  d'inspection 
des  nourrices; 


iù^  Fonder  des  récompenses  pour  les  nour- 
rices dévouées  et  méritantes.  Poursuivre  les 
faits  d'incurie  notoire,  les  assimiler  à  l'homl* 
cide  par  Imprudence  s'ils  sont  suivis  de  mori, 
et  considérer  comme  coupables  d'homicide 
volontaire  les  femmes.qui,  s'associant  à  des 
intentions  criminelles,  font  périr  lentement 
les  enfants  qui  leur  sont  abandonnés; 

ii<»  Améliorer  les  conditions  du  transport 
des  enfants  en  nourrice; 

12»  En  vue  de  la  statistique  à  venir,  faire 
dresser  un  état  numérique  et  raisonné  des  dé- 
cès des  nourrissons  morts  en  dehors  du  pays 
natal,  ainsi  qu^un  état  analogue  des  naissan- 
ces et  des  décès  de  chaque  commune  du  ter- 
ritoire français,  en  y  relatant,  autant  que  pos- 
sible, la  cause  des  décès; 

13*  Instituer  à  l'Académie  de  médecine,  en 
vertu  de  l'art.  24  de  son  règlement,  sous  le 
nom  de  commission  d'hygiène  de  Fenfaneet 
une  commission  d'hygiène  de  l'enfance,  une 
commission  permanente  à  laquelle  seraient 
envoyés  les  documents  relatifs  à  l'hygiène  de 
l'f  nfance  et  à  l'inspection  du  service  des  nour- 
rices. Cette  consmission,  comme  les  autres 
conamissions  permanentest  proposerait,  cha- 
que année,  des  récompenses  à  la  sanction  du 
ministre. 

Séance  du  22  mar$  1870. 

PRÉSIDBirCE  DE  M.  DENORVILLIEAS. 


CorrespoBdamee  maniiaerlte.  —  Elle 
comprend  :  1^  Une  lettre  de  M.  Brisebarre, 
instituteur  communal,  annonçant  qu'un  cas 
de  cow-pox  spontané  s'est  déclaré  dans  la 
commune  d'Étals  (Gôte-d'Or),  sur  un  cheval 
appartenant  à  M.  Bergerot,  aubergiste  ; 

2^  Un  télégramme  de  M.  Martin,  Uiterne  à 
l'hôpital  de  Versailles,  pour  signaler  la  décou- 
verte d'un  cas  de  cow-pox  spontané  dans  cette 
ville. 

M.  Jules  Guérin  communique  :  1*  Une  nou- 
velle lettre  de  M.  Lediberder,  en  réponse  à 
M.  le  docteur  Glosmadeuc,dans  laquelle  l'auteur 
maintient,  contre  les  dénégations  de  M.  Glos- 
madeuc,  ses  premières  affirmations;  2*  de  la  part 
de  M.  le  docteur  Matice,  une  note  pour  servir  à 
déterminer  la  valeur  contagieuse  du  oov-pox 
non  spontané. 
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Il  rémiKe  du  tableau  annexé  à  cette  n'ole^  | 
qne  sur  26  vaccinations  pratiquées  du  il  jan- 
vier an  15  marS;  sur  des  enfants  de  un  à  quinze 
jour8>  dans  son  service  des  femmes  en  cou- 
ehes  et  des  nourrices  de  l'hôpital  Beaujon,  3 
seulement  ont  réussi.  M.  Guérin  ajoute  que. 
ces  deux  documents  déterminent  la  valeur 
comparative  des  deux  vaccines. 

M.  Depaul  répond  <[He  ee  n'est  pas  aur  26 
cas  qu'on  peut  ainsi  juger  la  question,  d*au- 
tant  plus  qu'on  peut  leur  opposer  500  cas  en 
laveur  de  Topinion  contraire.  J'ai  :en  effet,  dit 
BJ.  Depaul,  vacdoé  et  revacciné  un  grand 
nombre  de  personnes  avec  du  vaccin  de  gé- 
nisse, et  j'ai  obtenu  un  succès  tout  à  fait 
inespéré. 

Quant  au  mémoire  de  M.  Lediberder,  si  je 
n'y  ai  pas  répondu  dans  la  dernière  séance, 
c'est  que  j'ai  cru  que  cela  n'intéressait  en  rien 
l'Académie;  mais  puisque  M.  Guérin  y  re- 
vient, je  me  trouve  forcé  d'y  répondre  aujour- 
d'hui, et  pour  cela,  je  n'ai  qu'à  rappeler  la 
réponse  pleine  de  sens  qu'y  a  faite  M.  Clos- 
madeuc  :  Gomment  peut<on  hésiter  entre  les 
affirmations  de  cinq  médecins  qui  ont  vu  tes 
faits  il  y  a  cinq  ans,  et  les  attestations  d'un 
médecin  qui  vient  dire,  cinq  ans  après,  qu'il 
a  observé  à  son  tour,  et  qu'il  n'a  rien  trouvé 
de  semblable  à  ce  qu'ont  trouvé  les  autres? 
Sans  doute,  si  moi-même  je  retournais  aujour- 
d'hui faire  de  nouvelles  observations,  il  est 
probable  que  je  ne  trouverais  rien  non  plus. 

If;  Jules  Guérin.  ri  y  a  autre  chose  dans  le 
mémoire  de  M.  Ledîberder.  Il  y  a,  en  effet, 
trois  faits  priucipaux  : 

1*  Il  a  vu,  dans  le  pays  où  étaient  les  en- 
fants prétendus  attéiûts  de  syphilis  vaccinale, 
deux  enfants  présentant  absolument  les  mêmes 
Hcddents,  sans  avoir  été  Inoculés  avec  le  vac^ 
ein  suspect  qui  avait  servi  aux  premiers.  Ces 
accidents  ne  pouvaient  donc  pas  être  syphili- 
tiques. —  2**  M.  Ledîberder  a  constaté  que  trois 
-des  vaccinffères  qui  ont  fournMe  vècciaaux 
enfonts  prétendus  contaminés,  n'ont  eu  ni 
avant,  ni  pendant,  ni  après,  aucun  symptôme 
de  Syphilis  sans  avoir  fait  aucun  traitement.^ 
1^  Ënflo,  le  plus  grand  nombre  de  «es  enfants, 
atteints  de  ces  prétendus  accidents  de  syphilis 
Taocinale,  n'ont  fait  aucun  traitement,  et  ce- 
pendant ils  n'ont  pas  communiqué  la  maladie 


à  leurs  nourrices,  et  n'ont  eu  aucun  symp- 
tôme tertiaire. 

Voilà  bien  des  faits,  ce  me  semble,  qui  mé- 
ritent d'être  pris  :en  considération,  et  ttontre 
lesquels  il  n'y  a  rien  à  opposer. 
'    •-, 

DiflcoMima  sur  Is  moi'tmllié  ûem  no«- 
veau-nés.  —  L'ordre  du  jour  appelle  la  dis- 
cussion des  conclusions  présentées  par  la  com- 
mission, et  lues  dans  la  dernière  séance  par 
M«  Blot,  rapporteur. 

L  Causes  de  la  grande  mortalité  des 
nouveau-nés^ 

La  première  conclusion  est  adoptée  après 
deux  amendements  proposés  l'un  par\L  Chauf- 
fard, l'autre  par  M.  Fauvel. 

1"  La  misère  et  trop  fréquemment  la  dé- 
6aucA£  (amendement  de  M.  Chauffard),  gni 
engendrent  si  souvent  la  faiblesse  native  des 
enfants,  et  gui  les  privent  de  ralimentdtion 
et  des  soins  convenables  (ai^iendement  de 
M.  Fauvel). 

Sur  la  proposition  de  M.  Chauffard^  la  con- 
clusion 13^  devient  la  2«. 

2"*  Le  grand  nombre  des  naissances  illégi- 
times. A  l'occasion  de  cette  conclusion,  M. 
Chauffard  exprime  le  regret  que  la  commis- 
sion ait  signalé  le  mal  sans  Indiquer  le  re- 
mède. Il  se  réserve  de  faire  sur  ce  point  une 
proposition  dont  l'Académie  pourra  apprécier 
l'opportunité. 

Les  conclusions  suivan tes'sont  adoptées  après 
de  simples  modifications  de  rédaction  : 

II.  Moyens  de  prévenir  et  de  combatire 
les  causes  de  la  grande  mortalité  des  ncnk- 
veau^nés. 

ire  proposition  amendée  :  a  Contre  la  mi- 
sère et  la  débauche  »...  (le  reste  comme  de- 
vant). 

2«  proposition  (ajoutée  sur  la  demande  de 
M.  Chauffard)  :  «  Modifier  les  conditions  so- 
ciales qui  favorisent  le  grand  nombre  des  nais- 
sances illégitimes.» 

Sur  la  réclamation  formelle  de  M.  Boudet» 
les  mots '2  «  Sociétés  de  patronage  de  Cen^ 
Jance  »  sont  remplacés  dans  la  proposition 
iO'  [^  du  projet)  par  la  dénomination  géné- 
ralement acceptée  de  Sociétés  protectrices. 

Les  autres  propositions  sont  suocessitement 
adoplées  sans  discussion. 

M.  le  Président  met  aux  voix  et  l'Académie 


FAITS  DIYEBâ, 
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adopte  l'ensemble  des  conclusions  et  des  pro- 
portions. 

M.  le  Secrétaire  annuel,  conforpiément  à 
Firticle  25  du  r^lemènt^  rappelle  à  T Acadé- 
mie qu'il  y  aura  une  convocation  expresse  pour 
procéder  à  la  nomination  des  membres  de  la 
fohire  commission  permanente  d'hygiène  de 
ren&nce. 


FAITS  BIVSRSa 


Ii%iaK  d'hoiiaeiup.  «-  Par  décret  rendn 
sur  Ja  proposition  du  ministre  de  Tîntérieur, 
ont  été  nommés  chevaliers  de  la  Légion  d'hon- 

101.  les  docteurs  Landreit  de  la  Gbarrière 
(services  eiceptionnels]  ;  Miquel,  médecin  à 
Toors^  35  ans  de  services  gratuits,  auteur  de 
]Hiblications  remarquées. 

—  Par  divers  décrets ,  ont  été  promus  ou 
«ftnmés  dans  Tordre  de  la  Légion  d'hon- 
B6Dr: 

Ju  grade  ctpfficier:  MM.  Courrier  et  Dugé 
de  Bernonville ,  médecins  principaux  de  la 
Barine;  Riou-Kérangal^  médecin  en  chef; 
Luivière  et  Jobert,  médecins-majors  de  l'« 


Ju  grade  de  chevalier:  MM.  Guerguil, 
feFornel,  Gaultier  de  la  Ferrière,  Delmas^ 
lédecins  de  X^*  classe  delà  mariné;  Denoix, 
nédecin  de  2°  classe  ;  Houx,  pharmacien  de 


]Kédalilcs.^Sur  la  proposition  du  Comi- 
té consultatif  d'hygiène  publique^  le  Ministre 
de  l'agriculture  et  du  commerce  vient  de  dé- 
cerner des  récompenses  hOQorifiques  aux 
membres  des  Conseils  d'hygiène  publique  et 
de  salubrité  qui  se  sont  le  plus  particulière- 
ment distingués  par  leurs  travaux  pendant  Tan- 
née 1868,  savoir: 

MédaUU  dPor  :  M.  le  docteur  Fouquet,  se* 
crétaire  du  Conseil  central  d'hygiène  et  dé  sa- 
lubrité du  Morbihan. 

Rappel  de  médaille  d'argent:  M.  le  doc- 
teur Simonin  (Edmond),  membre  du  Conseil 
central  de  la  Meurthe. 

Médailles  d'argent  :  M.  Bidart,  chimiste, 
membre  du  Conseil  central  d'hygiène  de  la 
Seine-Inférieure.  —M.  Dominé,  pharmacien- 
chimiste,  membre  du  Conseil  central  de  TAis- 
ne.  —  M.  Dubos,  vétérinaire,  secrétaire  du 
Conseil  central  de  TOise.  —  M.  Guéranger, 
chimiste,  membre  du  Conseil  central  de  la 
Sarlhe.  —  M.  Jozon ,  pharmacien-chimiste, 
membre  du  Conseil  central  de  TAisne.  —  M,  le 
docteur  Monnard,  membre  du  Conseil  central 
de  la  Moselle.  —  M.  Taillefer;  chimiste,  mem- 
bre du  Conseil  centrai  de  la  Moselle.  —  M.  le 
docteur  Wimpfen,  secrétaire  du  Conseil  cen- 
tral du  Haut-Rhin. 

Médailles  de  bronze:  M.  Barosby,  pharma- 
cien, membre  du  Conseil  central  d'hygiène 
d'Indre-et-Loire.  '—  M.  le  docteur  Benoist, 
membre  du  Conseil  d'hygiène  de  Tarrondis- 
sement  de  Belfort  (Haut-Rhin  ).  —  M.  le  doc- 
teur Bergèon,  membre  du  Conseil  central  de 
TAllier.  —  M.  le  docteur  Bonnichon»  membre 
du  Conseil  central  du  Cher.  —  M.  Boisnard, 


V  classe  de  la  marine  ;  Bertherand,  médecin- 
major  de  1"  classe  ;  Sala  et  Poupelard,  méde-     vétérinaire,  membre  d"  Conseil  central,  de  la 


ODS-majors  de  2*  classe;  Borderès,  médecin 
iide»major  de  i*'"  classe,  et  Lefranc,  pharma- 
deo-major  de  2«  classe. 

—  Par  décret  en  date  du  12  mars  1870, 
modu  sur  la  proposition  du  ministre  de  Tins- 
tnictioa  publique^  le  docteur  Jules  Delbet  a 
tté  nommé  chevalier  de  Tordre  impérial  de  la 
L^on  d'honneur.  (Mission  scientifique  en  Asie 
Vnenre.) 

— <  Par  arrêté  ministériel,  M.  le  docteur  Gi- 
gon,  médecin  au  lycée  impéri^  d'Angoi^ième, 
est  nommé  oflicler  d'académie. 


., 


Charente.  —  M.  Giorgino ,  pharmacien-chi- 
miste, membre  du  Conseil  central  du  Haut- 
Rhin.  —  M.  Claude ,  pharmacien  chimiste, 
membre  du  Conseil  central  de  la  Meurthe.— 
M.  Labordette,  pharmacien,  membre,  du  Con- 
seil central  des  Basses-Pyrénées.  — ^  k.  Sé- 
guin, secrétaire  du  Conseil  central  de  TI- 
sère. 

Armée.  —  Par  décret  en  date  du  12  mars 
1870^  ont  été  nommés^  dans  le  corps  des  offi- 
ciers de  santé  de  Tarmée  de  terre  : 

Au  grade  de  médecin  principal  de  X^ 
classe  :  M.  Quesnoy. 
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Au  grade  de  médecin  principal  de  2« 
classe  :  M.  Jourdêuil. 

Au  grade  de  médecin-^major  de  !'•  clas- 
se: MM.  Rioublant  et  Fretin. 

Au  grade  de  médecin-major  de  2*  clas- 
se: MM.  GayoD^  MiioD^  Noizet  et  Bieboyck. 

Taeances  de  chaires.  —  Le  Ministre  de 

rinstruction  publique  ayant  décidé  qu'il  y  a 
lieu  de  pourvoir  à  deux  chaires  vaeantes  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paiît,  savoir  : 

La  chaire  de  pathologie  et  thérapeutique  gé- 
nérales, 

Et  celle  d'histoire  de  la  médecine  et  de  la 
chirurgie,  qui  Tient  d'être  récemment  créée^ 

Les  candidats  à  ces  chaires  sont  invités  à 
faire  parvenir  au  secrétariat  de  l'Académie  de 
Paris»  avant  le  U  avril: 

io  Leur  acte  de  naissance; 

2*  Leur  diplôme  de  docteur  ; 

.3^  Une  note  détaillée  des  titres  qu'ils  ont  à 
faire  valoir,  comprenant  l'indication  de  leurs 
services  dans  l'enseignement^  et  Ténumération 
de  leurs  ouvrages  ou  de  leurs  travaux. 

Faenlié   4e  médeciBe   de   Paria.  — 

Sont  chargés  de  cqurs  complémentaires  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  pendant  le 
deuxième  semestre  de  l'année  1869-1870^  les 
agrégés  près  ladite  Faculté  dont  les  noms 
suivent  : 

M.  Trélat  —  Cours  de  clinique  d'ophthal- 
mologie  ; 

M.  Fournier.  —  Cours  des  maladies  syphi- 
litiques ; 

M.  Lutz.  —  Cours  de  chimie. 

—  Par  arrêté  du  ministre  de  Tintérieur, 
ont  été  nommés  membres  de  la  commission 
chargée  d'étudier  les  questions  relatives  à  la 
mortalité  des  enfants  du  premier  âge  : 

M.  le  marquis  d*Andelarre>  député  au  Corps 
législatif; 

M.  Vendre,  député  au  Corps  législatif; 

M.  Edmond  Blanc,  conseiller  d'Etat,  secré- 
taire général  du  ministère  de  l'intérieur  ; 

M.  le  docteur  Oulmont^  médecin  de  l'hôpital 
Lariboisière. 

Mtalalère  de  la  guerre.  — -  Un  con- 
cours 8*ouvrira  au  Val-de-Grâce,  le  16  mai 
prochain,  pour  quatre  emplois  de  répétiteur 


» 
à  l'école  du  service  de  santé  militaire  à  Stras- 
bourg. 

Ces  emplois  se  rapportent  aux  parties  de 
l'enseignement  ci-après  indiquées,  savoir  : 

1<>  Pathologie  chirurgicale  et  médeciae 
opératoire; 

2<>  Pathologie  médicale  et  pathologie  géné- 
rale; 

3<>  Chimie  et  physique  médicales. 

Pour  chacune  des  spécialités,  les  épreuves 
sont  fixées  ainsi  quil  suit  : 

Concours  en  chirurgie  ;  —  1*  Composi- 
tion sur  un  sujet  de  pathologie  générale; 
—  2*  épreuve  clinique  ;  —  3<*  interrogations. 

Concours  en  médecine  :  —  !•  Composi- 
tion sur  un  sujet  de  pathologie  générale;  — 
2*  épreuve  clinique  ;  —  3^  interrogations. 

Concours  en  chimie  et  physique  :  — 
1*>  Composition  sur  un  sujet  de  physique  ;  — 
2*  épreuve  pratique  de  chimie;  —  3*  Interro- 
gations sur  ces  deux  sciences. 

Dans  les  trois  spécialités,  la  première 
épreuve  sera  éliminatoire. 

La  composition  des  jurys  d'examen  et  le 
mode  d'exécution  des  épreuves  continueront 
à  être  réglés  par  le  programme  en  date  du 
26  juillet  1860,  inséré  au  Journal  militaire 
(1860,  3«  semestre^  page  51  et  52). 

Pourront  être  admis  à  prendre  part  au 
concours  dans  l'une  ou  l'autre  des  trois  spé- 
cialités les  médecins  aides-majors  des  deux 
classes  et  les  médecins-majors  de  ^  classe. 

Les  officiers  de  santé  qui  désireraient  con- 
courir devront  adresser  une  demande  régu- 
lière, appuyée  d'un  avis  motivé  de  leurs 
chefs  directs.  Cette  demande,  qui  indiquera 
la  spécialité  pour  laquelle  le  candidat  se  pré- 
sente, devra  parvenir  au  ministre  avant  ie 
20  avril  prochain,  terme  de  rigueur,  par  la 
voie  hiérarchique,  c'est-à-dire  par  l'intermé* 
dfaire  des  généraux  commandant  les  divisions 
territoriales  ou  des  intendants  militaires,  sui- 
vant que  l'officier  de  santé  est  attaché  à  un 
corps  de  troupes  ou  à  un  établissement  hospi- 
talier. 

^ole  préparatoire  de  médeelne  et 
de  pliarmaeîe  d'Als^er.  —  Un  concours 
pour  la  désignation,  au  choix  de  S.  Exe.  le 
ministre  de  l'instruction  publique,  d'un  prépa- 
rateur de  chimie  et  d'histoire  naturelle  s'ou- 
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irin  le  15  avril  1870.  Les  épreuves  consiste- 
lo&teo  : 

t*  Une  composition  écrite  sur  un  sujet 
dlustoire  naturelle  (trois  heures  seront  accor- 
dées pour  cetteicomposition]; — 2*  une  épreuve 
«nie,  dont  la  durée  sera  d'une  demi-heure 
après  temps  égal  de  réflexion^  sur  un  sujet  de 
chimie  et  de  physique  ;  —  3<»  des  épreuves 
jntiques  qui  consisteront  à  monter  des  appa- 
reils de  chimie  et  de  physique,  à  en  exposer 
le  mode  de  construction,  à  déterminer  diver- 
ses sobstances  organiques  ou  inorganiques. 

Tout  aspirant  au  titre  de  préparateur  devra 
jortifier  de  sa  qualité  d'élève  inscrit  dans  une 
école  sopMeure  de  pharmacie,  une  Faculté  ou 
sue  École  préparatoire  de  médecine  et  de 
pkimiade  française. 

Chaque  concurrent  devra  se  faire  inscrire 
an  secrétariat  de  TÉcole  avant  le  !«'  avril 
1870. 

La  dnrée  des  fonctions  de  préparateur  est  de 
trois  ans. 

Un  traitement  annuel  de  600  francs  est  atta- 
dié  à  ces  fonctions. 

AflM»ciatio]k   française  contre  TabaB 

te  tabAe.  —  Dans  sa  séance  annuelle  du 
19  février  1870,  V Association  française 
etnire  l'abus  du  tabac  a  décerné  les  récom- 
penses suivantes  : 

l"*  A  M.  le  docteur  Antoine  Blatio,  médecin 
ée  l'hôpital  général  de  Giermont-Ferrand 
(Pay-de-Dôme),  prix  Blatin  (médaille  d'ar- 
gent), pour  son  ouvrage  intitulé  :  Recherches 
^Biologiques  et  cliniques  sur  la  nicotine 
H  le  tabac. 

2«  A  M.  le  docteur  Lefèvre,  professeur  à 
runiversité  de  Louvain  (Belgique),  prix  De- 
croix  (médaille  d'argent),  pour  son  mémoire 
iatitulé  :  Nouvelles  recherches  sur  le  tabac 
et  spécialement  de  faction  du  tabac  dans 
tes  rapports  avec  la  folie  paralytique. 

^  Au  frère  Désiré,  directeur  de  Técole  des 
Carrièrefl  d'Angers  (Maine-et-Loire),  prix  du 
eunte  de  Lautrec  (médaille  d'argent),  pour 
aoD  zèle  à  instruire  ses  élèves,  principalement 
aox  cours  d'adultes,  sur  les  inconvénients  et 
les  dangers  de  Tusage;  du  tabac. 

A*  A  V École  professionnelle  des  apprentis 
typographes  de  Timprimerie  de  M.  Chaix  et 
C,  prix  Ghaix  (médaille  d*argent),  pour  i^em- 
pressement'que  le   plus  grand  nombre  (}es 


élèves  ont  mis  à  renoncer  à  Tusage  du  tabac. 

5<»  A  M.  Ghalot  (Joseph),  instituteur  à  Froi- 
deterre  (Haute-Saône),  médaille  de  bronzot 
même  objet. 

6*"  A  M.  Bachy,  instituteur  k  Ramousies 
(Nord),  médaille  de  bronze,  même  objet. 

7»  A  M.  Bogniard  (Pierre),  au  château  de 
Saint- Gloud  (Seine-et-Oise),  médaille  de 
bronze,  pour  son  zèle  à  propager  Tœuvre. 

Questions  mises  au  concours  pour  l'année 
1871  :  —  1«  Historique  de  Tusage  du  tabac 
avant  son  importation  en  France. 

2^  Eziste-t'it  des  limites  assignables  entre 
Tusage  et  l'abus  du  tabac  7 

d«  De  l'influence  de  la  fumée  de  tabac  sur 
les  personnes  qui  ne  fument  pas. 

Iv*  Des  eflets  du  tabac  sur  les  ouvriers 
employés  dans  les  manufactures  de  tabac. 

5*  De  Finfluence  du  tabac  sur  les  organes 
et  les  usages  de  la  voix. 

^  Des  rapports  qui  existent  entre  l'abus 
du  tabac  et  Tabus  des  boissons  alcooliques. 

7<>  De  l'influence-  de  Tusage  du  tabac  sur 
les  relations  de  famille  et  les  rapports  so- 
ciaux. 

8<»  Indiquer  les  moyens  à  l'aide  desquels  on 
pourrait  apiener  les  chefs  de  Tindustrle  à 
empêcher  leur  personnel  et  surtout  les  en- 
fants de  fumer. 

Les  prix  consistent  en  médailles  de  ver- 
meil, d'argent  ou  de  bronze,  selon  le  mérite 
des  mémoires. 

Des  récompenses  seront  en  outre  décernées 
aux  personnes  qui  auront  adressé  les  meil- 
leurs travaux  pour  le  Bulletin  ou  qui  auront 
le  plus  contribué  à  la  propagation  de  TOEuvre. 

Les  mémoires  pour  le  concours  devront 
être  envoyés,  au  plus  tard,  le  31  décembre 
i870,  à  M.  le  président  de  TAssociation,  rue 
Saint-Benoit,  n^  5,  ft  Paris.  »  L'Association 
se  réserve  le  droit  de  les  publier  en  tout  ou 
en  partie. 

Société    impériale    des    ■etenees    de 

liille.  —  I.  Parmi  les  prix  proposés  par  cette 
Société,  figurent: 

i?  Un  prix  de  1,000  francs  au  meilleur  tra- 
vail inédit  sur  l'une  quelconque  des  branches 
de  la  physique  expérimentale  :  les  manuscrits 
doivent  être  envoyés  avant  i«'  juin  1870; 

2*  Un  prix  de  1 ,000  francs  au  meille\{r  tra« 
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vai1  inédit  sur  la  thermomélrîe  clinique.  (En- 
voyer avant  le  45  octobre  1870.) 

Ces  deux  prix  appartenaient  au  concours  de 
1869^  qui  a  été  reporté  en  1870. 

IL  Parmi  les  questions  proposées  pour  le 
concours  de  i870>  figurent:  l<>la  composition 
chimique  comparative  des  diverses  qualités  de 
viande  du  même  animal;  —  2*  Taération  et 
la  ventilation  des  cafés,  cercles^  appartements, 
etc.,  à  Taide  de  Téclairage  et  du  chauffage; 
—  3o  l'application  à  la  médecine  légale  des 
phénomènes  cadavériques  qui  précèdent  la 
putréfaction;  —  /io  les  effets  produits  sur  Pé- 
conomie  par  le  passage  des  principales  subs- 
tances gazeuses  dans  le  sang;  —  b^  les  effets 
physiologiques  et  pathologiques  du  tabac  ;  — 
6'*  Faction  physiologique  du  quinquina. 

Les  travaux  relatifs  à  ces  diverses  questions 
doivent  parvenir  avant  le  15  octobre  1870. 

Ils  doivent  être  adressés  au  secrétah*e  géné- 
rai de  la  Société,  à  l'hôtel  de  ville. 

Prix  Bibert.  — U  est  important  de 
prendre  bonne  note  du  prix  Ribert  de  Turin, 
qui  vient  d'être  annoncé,  et  pour  lequel  les 
médecins  de  tous  les  pays  peuvent  concourir. 
Le  chiffre  du  prix  en  vaut  amplement  la  pei- 
ne :  il  s'agît  en  effet  de  20,000  fr. 

On  pourrait  aussi  noter  ce  fait,  que  le  der- 
nier prix  a  été  décerné  à  un  Allemand,  le  doc- 
teur Brun  (de  Tubingue),  pour  son  ouvrage 
sur  le  laryngoscope.  Les  conditions  du  pro- 
chain prix  sont  les  suivantes  :  La  somme  de 
20,000  fr.  sera  livrée  à  l'auteur  de  Touvrage, 
imprimé  ou  manuscrit  et  remontant  à  1868- 
1870,  ou  de  la  découverte  faite  dans  le  même 
espace  de  temps,  qui  sera  considérée  comme 
ayant  le  plus  contribué  au  progrès  ou  à  l'avan- 
tage de  la  science  médicale.  Les  ouvrages 
doivent  être  écrits  en  italien,  en  latin  ou  en 
français,  et  doivent  être  envoyés  francs  de 
port  à  rÂcadémie  royale  de  Turin,  avant  le  31 
décembre  de  la  présente  année.  Les  auteurs 
sont  invités  à  signaler  les  parties  de  leurs  tra- 
vaux qui  leur  semblent  le  plus  dignes  d'atten- 
tion. Ceux  qui  désireront  cacher  leurs  noms 
doivent  les  mettre  sous  enveloppe  fermée 
avec  un  titre  de  renvoi. 

lift  !•!  ae  ISaS  rar  les  aUénés.  — 

Par  arrêt  du  16  février  1870,  pris  de  concert 
entre  les  ministres  de  la  justice  et  de  Tinté- 


rieur,  HH.  Philis,  secrétaire  général  du  minii 
tère  de  la  justice  et  des  cultes;  d*Âui 
directeur  général  du  personnel,  an  minii 
de  rintérieur  ;  Edmond  Blanc,  secrétaire 
néral  du  ministère  de  Tintérieur  ;  Besmazc 
conseiller  à  la  Cour  impériale  de  Paris,  ci 
été  nommés  membres  de  la  commission  insi 
tuée  au  ministère  de  l'intérieur  pour  étudii 
les  modifications  que  pourrait  comporter 
législation  actuelle  relative  aux  aliénés. 


Téflsofifiiage  de  ve<onnalM»mce  li  ém 
nédeçlBs.  —  Depuis  le  séjour  que  fait  à  Epi> 
nai  le  dépôt  du  57*  de  ligne,  rhonorable  doc- 
teur Damien  est  souvent  appelé  à  prodiguer 
ses  soins,  sa  science  et  son  dévouement  à  nn 
nombre  considérable  de  malheureux»  4ans 
Gheniménil  et  lieux  environnants.  La  com- 
mune de  Gheniménil  n*a  pas  voulu  oublier 
les  services  de  cet  homme  de  bien.  Jj^  m^dre^ 
de  concert  avec  un  grand  nombre  d'honora- 
bles habitants,  prit  l'initiative  toute  privée 
d'une  mesure  délicate  et  tout  à  fait  digne 
d*éloges. 

Le  docteur  aimé  de  cette  population  fut  prié 
de  venir  pour  un  cas  urgent. 

U  y  avait,  disait-on,  danger  de  mort  II 
arriva  donc  et  on  lui  apprit  que  le  malade 
était  tout  à  fait  guéri,  et  qu'à  raison  de  son 
état  d'indigence, — le  docteur  ne  soigne  guère 
que  ceux-là,  —  le  moribond  avait  reprie  ses 
occupations.  Puis  le  maire  pria  M.  Damien  de 
venir  dîner  à  Thôtel  de  ville,  où  des  affaires 
urgentes  avaient  rassemblé  plusieurs  notables. 
C'était  un  bien  méchant  piège*  Au  dessert, 
rhonorable  M.  Bourgon,  mairç,  en  termes 
très-touchants,  offrit  au  docteur  Damien  une 
belle  médaille  d^argent,  de  grand  module,  fa 
revers  de  laquelle  se  lisent  ces  simples  mots: 
«c  A  M.  Damien,  médecin  au  5V  de.  ligne,  les 
habitants  de  Gheniménil,  reconnaissants.  »  Sur 
la  tranche  on  lit;  fiCharité^  dévouement,  hu* 
manité.  »  Ces  simples  villageois  ont  su  résu- 
mer en  trois  mots  le  programme  de  celui  qu'ils 
honorent. 

—  Les  électeurs  nantais  avaient  envoyé  au 
docteur  Guépin,  Tannée  dernière,  3,000  fr., 
montant  d'une  souscription  pour  couvrir  les 
frais  de  sa  candidature.  Le  docteur  Guépin, 
en  les  acceptant,  spécifia  qu*il  les  emploierait 
comme  prime  d'encouragement  pour  une  école 
libre  ou  pour  des  établissements  d'éducation 
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ijnlèflÉloniielle.  ADjoiird*hiii  il  éci'it  à  ses  élec-^ 
:  «  Un  comité  de  quelques  dames  s'é- 
farmé  dans  notre  ville  poar  s'occuper  de 
rMocation  professionnelle  des  jeunes  filles^ 
dm  établissement  devant  s'ouvrir  dans  ce 
la  fin  du  mois,  j*ai  écrit  à  li-«  la 
jiésideDte,  en  lui  disant  que  je  tenais  à  sa 
Apositioo  cette  somme  de  trois  mille  francs 
pour  les  besoins  de  son  œuvre.  » 

—  La  municipalité  de  Forli  a  résolu  de  pla- 
Inseriptioù  commémdrailve  sur  la 

de  l'illustre  Bufalini^  et  de  donner  son 
DoiB  à  la  rue  où  elle  est  située.  GTest  un  juste 
âaimpte  hommage  au  mérite. 

r-  Uq  premier  hospice  'va  s'ouvrir  où  les 
Bslades  seront  traités  selon  la  doctrine  ko* 
■œo^hique.  Les. souscriptions  qui  doivent 
«nlenir  cet  établissement  de  bienfaisance  sont 
lèDôes  ;  il  s'ouvrira  le  1^  avril. 

\m  médecins  attachés  seront  MM.  Léon 
abnon,  Gbancerel  père  et  fils,  Jahr,  et  tous 
ks  rédacteurs  de /'ffaAitnemanten,  journal 
BÉdicai. 

—  Quatre  médecins  faisaient  partie  de  la 
liBte  cour  de  justice  appelée  à  prononcer  sur 
Tiiû  re  Pierre  Bonaparte  : 

CétaieDt  Md.  Cadrieu  (de  rAveyron);  —Pi- 
on fils  (du  Gantai)  ;  —  Demaux  (du  Lot  )  ;  — 
(de  TTonne). 


d'éiher.  —•  Une  découverte 
d'être  faite  :  c'est  qu'il  y  a  dans  le 
lord  de  rirlande,  et  notamment  dans  les 
OBtés  de  Londonderry,  Ântrim  et  Tyrone, 
ies  buveurs  d'éther  coiimie  il  y  a  en  France 
it  aSlemv  des  buveurs  d'absinthe^  en  Chine 
ies  mangeurs  d'opium^  etc.,  etc.  Chaque  pays 
a  son  stimulant  spécial.  Celte  coutume  ne 
date  pas  de  plus  de  cinq  ans,  et,  tandis  que 
qoelques  médecins  en  attribuent  la  source  à 
roBge  anestbésîque  qui  s'en  est  répandu, 
fintres  la  font  remonter  aux  efforts  du  clergé 
atholique  pour  empêcher  leurs  troupeaux  de 
pRndre  du  wiskey.  Évidemment,  ces  deux 
canses  se  sont  réunies. 

La  quantité  ordinaire  d'éther  prise  à  la  fois 
ot  de  2  ft  /i  drachmes,  et  celle  dose  est  répé-  ' 
tée  deux,  trois  et  même  quatre  et  six  fois  par 
jour.  Son  insolubilité  dans  Peau  le  fait  pren- 
dre pur^  mais  avec  Ta 'précaution  d'ingurgher 
une  gorgée  d^eau  avant  et  après. 


Ii^iOittdoie    du    haaehiaek.     —      En 

France,  où  il  est  peu  employé,  on  ne  connaît 
guère  les  moyens  compatibles  ou  itacompati- 
blés  avec  ce  redoutable  poison,  si  ce  n'est 
M.  Moreau  (de  Tours),  qui  a  scruté  tous  les 
secrets  de  son  action.  On  sait  seulement  que 
le  thé,  le  café,  le  cacao  en  augmentent  rac' 
tion;  l'eipérience  des  Egyptiens  a  montré,  au 
contraire,  que  tous  les  acides  végétaux  la 
diminuent,  dit  M.  PoUi  (de  Milan).  Uoe  limo- 
nade très-forte  doit  donc  être  administrée  à 
ceux  qui  en  éprouvent  des  effets  trop  in« 
tenses  dans  les  tentatives  qui  peuvent  être 
faites  contre  les  affections  mentales.  —  P.  G. 

—  Dans  une  enquête  faite  dernièrement  k 
Londres  par  le  docteur  Lankester,  à  propos 
d'un  enfant  asphyxié,  il  a  fait  cette  remarque 
que,  sur  des  centaines  de  cas  semblables  cha- 
que année,  99  fois  sur  100  il  s'agissait  de  suf- 
focation arrivée  pendant  que  les  babys  dor- 
maient avec  leurs  parents.  Touchante  ten- 
dresse anglaise  qui  étouffe  en  embrassant!— T. 

Ail:  —  Les  médecins,  vétérinaires  ou 
sages-femmes,  qui  auraient  connaissance  d'un 
cas  de  cow-pox  tporUané  bien  constaté , 
sont  priés  d'en  informer  par  voie  télégraphir 
que,  soit  le  directeur  de  l'adminisiration  de 
TAssistance  publique  à  Paris,  soit  le  directeur 
de  la  vaccine,  à  TÂcadémie  impériale  de  mér 
decine. 

Hèpltal    des  Enfante- Malades.     — 

M.  le  docteur  Henri  Roger,  professeur  agrégé 
de  la  Faculté,  commencera  le  cours  clinique 
des  maladies  des  enfants  (semestre  d'été],  le 
samedi  2  avril,  et  le  continuera  les  samedis 
suivants. 

Visite  des  malades  tous  les  jours  à  8  heu- 
res et  detnie;  exercices  cliniques  les  mardis 
et  jeudis. 

Leçons  à  TAmphlthéàtre  le  samedi  à  9 
heures. 

Nécrologie.  —  M.  Larraque,  reçu  doc- 
teur, en  1821^  mort  à  Masseube  (Gers)»  qu'il 
représentait  au  conseil  d'arrondissement  de 
Mkande. 

—  M.  Léceslîère-Lafosse,  reçu  docteur  en 
1829,  agrégé  libre  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier,  mort  dans  cette  ville. 
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—  M.  Boorrière ,  reçu  docteur  en  1830, 
mort  à  yic-en-]^gorre  (Hautes-Pyrénées). 

«—  M.  Buchet^  reçu  docteur  en  1839,  mort 
à  Tarlas  (Landes). 

•—  M.  Flamme^  reçu  docteur  en  1803j 
mort  âgé  de  9/^  ans  à  Valenciennes  où  il  avait 
été  maire. 

—  M.  Hérier,  officier  de  santé,  reçu  en 
1853,  mort  à  Saint-Sayinien  (Charente-Infé- 
rieure) où  il  était  inspecteur  des  enfants 
assistés. 

»  M.  Janson,  chirurgien  en  chef  de  l'Hô- 
tel-Dieu de  Lyon^  mort  à  Soutigné  (Rhône), 
où  il  s^était  retiré  après  une  longue  carrière 
médicale. 

—  M*  Turquet,  reçu  docteur  en  1833,  an- 
cien chirurgien  de  marine^  mort  à  Lannion 
(Gôtes^n-Nord). 

--  M.  le  docteur  Glairal^  reçu  en  1832, 
médecin  et  ancien  maire  de  Yillejnif  (Seine), 
mort  âgé  de  66  ans  d*une  maladie  du  cœur. 

—  M.  Boelle,  chirurgien  de  l'«  classe  de  la 
marine^  mort  à  Brest,  âgé  de  50  ans. 

—  M.  Misse,  reçu  docteur  en  1821^  mort 
à  Nanteuil-le-Haudouin  (Oise). 

—  M.  Villamur,  médecin  principal  de 
i^  classe  des  hôpitaux  militaires,  mort  à  Paris, 
Agé  de  66  ans. 

—  M.  Didiergeorge  (J.-B.-Louis-Antoine) 
né  à  Paris  en  181i,  reçu  docteur  en  188ili, 
exerçant  depuis  celte  époque  la  médecine  à 
Bruyères  (Vosges)  et  ayant  rempli  de  1830  à 
18/i7  les  fonctions  de  membre  de  la  commis- 
sion administrative  de  Thôpital  de  Bruyères; 
de  1847  à  1870,  celles  de  chirurgien  en  chef 
dudit  hôpital;  celles  de  médecin  cantonal 
non  rétribué,  depuis  la  création  de  ït  méde- 
eine  cantonale  dans  les  Vosges  ;  celles  de  dé- 
légué cantonal  pour  les  écoles  primaires  de- 
puis plus  de  yingt  ans;  celles  de  membre  du 
conseil  général  des  Vosges  pendant  quinze 
ans;  mort  le  15  février  1870  d'une  ma- 
ladie de  huit  jours,  après  un  exercice  non 
interrompu  de  son  art  pendant  trente-six  ans, 
c'est-à-dire  jusqu'à  sa  dernière  maladie.  Une 
aUQuence  immense  de  peuple  de  la  ville  et  des 
campagnes  environnantes  a  accompagné  jus- 
qu'à sa  tombe  ce  médecin  homme  de  bien. 


Beaucoup  rappelaient  son  dévouement,  qiiM 
poussait  non-seulement  jusqu'à  la  gratuité  d< 
soins^  mais  jusqu'à  Passistance  des  indigent 
malades  de  ses  propres  deniers.  Cet  hononi-*1 
ble  praticien  laisse  après  lui  un  fils  médecinf 
comme  lui,  qui  ne  peut  manquer  de  suivre  un 
tel  modèle. 


PnblieailoBB  BonTellea, 

TrmUiè  de  pailMloirle  Interne,  par  le 

docteur  Jagcoud,  professeur  agrégé  à  U 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  médecin  de 
rhôpital  Lariboisière,  ete*  —  Tome  l**,  2* 
partie.  —  1  vol.  in-8  deA25  pages  avec  figo- 
res  et  planches  en  chromolithographie.  — 
Prix  :  6  fr. 
Le  tome  premier  complet.  —  Prix  :  12  fr. 


Des  pareljilee  des  meoelee  motei 
de  rœii^  par  le  docteur  Dr  Graefe,  profes- 
seur d'ophthalmologie  à  1  Université  de  Ber- 
lin, etc.^  traduit  de  Tallemand  par  le  docteur 
SicHEL,  revu  par  le  professeur.  —  1  voL  in-S 
de  220  pages.  —Prix  :  3  fr.  50. 

Ije^ns  eUnlqueeenr  lee  maladies  da 
emmr,^  professées  à  l'Hôtel-Dieu  de  Paris, 
par  le  docteur  J.  Bdcquot,  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  —  Deuxième  édition, 
revue  et  augmentée.  —  1  vol.  in-8de175  pa- 
ges avec  figures  dans  le  texte.  —  Prix  :  à  fr. 


CeatribatieM  aax  iadlcatloaui  ci 
il¥efl  dee  eaax  de  Iftoyat,  par  le  docteur 
Langàudin,  médecin  aux  eaux  de  Royat.  — 
1  vol.  in-8.  —  Prix  :  2  fr. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye^  libraire- 
éditeur,  place  de  l'École-de-Médecine. 


IVoaTeaii   Dictionnaire   de  médceiiie 
•t  de    ehlrariple  pratiquée,    illustré    de 

figures  intercalées  dans  le  texle.  —  L<>s  prin- 
cipaux articles  du  tome  XII  sont  :  Dysménor- 
rhée, par  F.  Siredey  ;  Dyspepsie,  par  Uuton  ^ 
Dystocie,  par  Slolz;  Eau  (usages  économiques, 
effets  sur  Torganisme,  Eaux  médicinales),  par 
Buigoet;  Eaux  minérales,  par  Buignei,  Verjon 
et  Tardieu  ;  Ëclampsie,  par  E.  Bailly  ;  Ëcthy- 
ma,  Eczéma,  par  Hardy  ;  Effort,  (lar  le  Dentu; 
Électricité,  par  Buigoet,  Jaccoud  et  Saint  Ger- 
main ;  Ëléphantiasis,  par  Barrallier;  Embolie, 
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HirU  el  Strauss  ;  Embrjotomie,  par  Tar- 

;  SmméDagogues,  par  Siredeyl;  Empby* 

traumatiqoe^  par  Jacquemet  (de  Mont- 

-);  Emplftlres,  parHéraod  (de  Toulon); 

tif oDoement^  par  Tardiea  et  Roussio. 


eeiiti^ae^  foudô  par 
BéTsiL  et  L.  Parisbl;  exposé  asalytique 
IraTauz  de  pharmacie^  physique,  histoire 
Ile  médicale,  thérapeutique,  hygiène, 
ie,  pharmacie  et  chimie  légales,  eaux 
)B,  intérêts  professionnels,  par  L.  Pa- 


risel,  pharmacien  de  1'*  classe.  ~  Huitième 
anuée  (1870),  formant  la  neuvième  année 
pharmaceutique.  —  i  vol.  iu^lS  de  3âA  pageSj 
-^  Prix  :  1  fr.  50. 


AUémé*»  étude  pratique  sur  la  légis- 
lation  et  l'assistanee  qui  leur  sont  applicables, 
par  Âch.  FoviLLE  fils»  médecin  adjoint  de  la 
Maison  Impériale  de  Charenton.  —  1  vol. 
in-8*  de  230  pages.  —  Prix  :  3  fr. 

Paris»  1870,  chez  J.-B.Baillière  et  fils,  19, 
rue  Hautefeuille. 


IV.    VARIETESé 


I^ee  FacuKéfl  et  le  eorps  médleal  en  1S49  et  1866. 


Au  !«*  janvier  1866,  on  comptait  en  France 
ISi  étudiants  en  médecine  répartis  comme 
sdt:  5,316  à  Paris,  313  à  Montpellier,  ùâ2 
Strasbourg.  Les  5,31 6  élèves  qui  fréquentent 
Facnlté  de  Paris  se  composent  de  11,845 
ts  ayant  de  une  à  seize  inscriptioos, 
élèves  parvenus  aux  examens  de  fin 
ée^  plus  d^un  appoint  de  2,383  élèves 
tles  éludes  sont  interrompues  depuis  deux, 
ou  dix  ans;  de  sorte  qu*en  réalité  la 
[hcoUé  de  Paris  ne  compte  pas  plus  de  2,500 
2,800  élèvea  en  cours  d^études  régulier.  Les 
Imogers  figurent  dans  ce  nombre  pour  90  : 
ot  biea  peu,  comme  on  voit,  surtout  quand 
k  songe  qu'il  y  a  vingt  ans  on  comptait  de  U 
500  étudiants  étrangers  à  TËcole  de  méde- 
lede  Paris;  mais  c'est  un  fait  aujourd'hui 
km  connu  que  les  étrangers,  les  Américains 
frioeipaleineDt,  ne  font  plus  que  toucher  barre 
4  Paris,  et  s'en  vont  en  Allemagne  étudier 
SAS  Wirchow,  Hetmoitz  et  Niemeyer  qui  ont 
irivé  le  courant  étranger,  à  notre  préju- 

La  diminution  du  chiffre  des  étudiants 
4iisgera  à  l'École  de  Paris  est  un  symptôme 
(nmostique  assez  grave;  en  voici  un  autre 
|Bi  n'est  pas  moins  signiûcalif.  En  ISA? ,  le 
MDbre  des  inscriptions  à  la  Faculté  de  mé« 
Mnede  Paris  était  de  3,636;  en  1866,  il 
était  de  A,187;à  Montpellier  on  relevait  613 
inscriptions  en  i8A7  et  i,108  en  1866;  Stras- 


bourg, qui  ne  comptait  que  2ft9  inscriptions 
en  1847,  en  comptait  M99  en  1863.  Aicsi, 
pendant  que  le  chiffre  des  inscriptions  est  resté 
statioonaire  à  Paris,  il  a  presque  doublé  à 
Montpellier,  il  a  sextuplé  à  Strasbourg.  Ces 
simples  constatations  numériques  en  disent 
plus  que  toutes  les  critiques  qu'on  a  adressées 
à  renseignement  de  Paris  et  montrent  que  le 
mal  est  plus  grand  qu'on  ne  Favoue  ou  qu*on 
ne  le  croit.  Toutefois  il  ne  faut  pas  être  in- 
juste envers  la  Faculté,  et  s'il  y  a  des  vices 
dans  son  organisation  actuelle,  il  faut  conve- 
nir pourtant  que  le  mal  tient  pour  une  part 
assez  grande  à  des  causes  générales  que  nous 
ne  pouvons  indiquer  ici,  mais  que  le  lecteur 
devinera  aisément.  Ce  qui  le  prouve^  c^est  que 
l'on  constate  les  mêmes  résultats  dans  les 
autres  branches  de  renseignement  supérieur  à 
Paris;  ainsi,  pour  les  études  de  droit,  le  nom- 
bre des  inscriptions,  qui  s*éleYait  à  11,652  en 
4847,  n'était  plus  que  de  7,659  en  1855,  trois 
ans  après  l'établissement  de  l'empire;  en 
1866  il  était  remonté  à  10,769,  mais  sans 
atteindre  le  chiffre  de  iHtp.  Dans  cette  déca- 
dence générale  des  cours  de  Tenseigoement 
supérieur,  on  ne  constate  de  progrès  que  pour 
les  éludes  théologiques:  la  Faculté  de  théo- 
logie de  Paris,  qui  n'enregistrait  qu'une  ins- 
cription, je  dis  une  seule,  en  1847,  en  compte 
aujourd'hui  89  par  an  1  Ces  données  suffiront 
pour  mettre  le  lec'.eur  sur  la  voie  des  causés 
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fpéciales  aux^elies  noiiB  faisons  allasion  plus 

bant 

Voici  quelques  dossiers  relatifs  aux  écoles 
secondaires  de  médecine  de  province.  En 
première  ligne  nous  trouvons  Técole  de 
Lyon  avec  111  élèves,  U  hôpitaux  et  deux 
cliniques;  pois  viennent  Bordeaux  avec  110 
élèves,  2  hôpitaux  et  5  cliniques;  Toulouse 
qui- compte.  98  élèves  ;  Marseille,  97  ;  Lille, 
72;  Rennes,  Zi3;  Nancy,  41;  Nantes,  kO; 
OtermoDt  et  Rouen,  36;  Poitiers,  85;  Limoges, 
38  ;  les  aulres  écoles  ayant  moins  de  80  élè- 
ves. Le  nombre  total  des  étudiants  dans  les 
écoles  secondaires  de  province  est  de  1,002  ; 
le  nombre  des  examens  subis  s*élève  à  1,990, 
et  celui  des  dissections  laites  à  1,530.  A 
Paris,  le  nombre  des  examens  est  de  3,218  et 
eeloi  des  dissections  à  Técole  pratique  est  de 
i,89Zi. 

Arrivons  à  la  sftualion  du  corps  médical. 
AU  !«' janvier  1866,  le  nombre  des  personnes 
ixerçanl  la  médecine  en  France,  ou  du  moins 
pourvues  d*un  titre  régulier,  était  de  18,099, 
savoir  :  11,643  docteurs  et  5^667  officiers  de 
santé.  En  1847,  on  comptait  10,6Zi8  docteurs 
et 7,456  officiers  de  santé.  Le.corps  des  offi- 
ciers de  santé  est  manifestanent  en  déca- 
dence, numériquement  parlant  :  même 
en  admettant  que  rien  ne  vienne  modifier 
un  état  de  choses  qui  laisse  subsister 
deux  classes  de  médecins,  il  ressort  du  sim- 
ple rapprochement  des  chiffres  qu*avant  un 
teniips  qui  n'est  pas  très-éloigdé,  le  corps  des 
officiers  de  santé  aura  disparu  par  le  cours 
naturel  des  choses. 

Il  est  curieux  de  voir  dans  quel  rapport  les 
docteurs  et  les  officiers  de  santé  se  répartis- 
sent suivant  les  départements.  On  compte 
douze  départements  dans  lesquels  les  docteurs 
sont  en  minorité»  et  ces  départements  sont 
généralement  ceux  do  nord  de  la  France, 
TAisne,  TAube,  la  Itf  arue,  le  Nord,  la  Somme 
et  le  Pas-de-Calais  :  dans  œs  deux  derniers 
départements  on  compte  442  officiers  de 
santé  et  186  docteurs. 

,  A  un  autre  point  de  vue,  les  médecins  (doc- 
teurs et  officiers  de  santé)  se  répartiiseot  d'une 
manière  fort  inégale. sur  la  surface  de  la 
France*  Les  départements  les  pUis  riches  et  à 
population  condensée  sont  ceux  qui  en  comp- 
tent le  plus  :  le  Lot-èt-Craronne  a  un  médedn 


pour  1,609  habitants;  THérault,   un    poi 
1,280;  les  Bouches-du-Rhôoe,  un  pour  l,21i 
la  Seine,  un  pour  1,010.  Paris  seul  compt 
2,016  médecins,  ce  qui  fait  un  homme  de  Vt 
pour  906  habitants.  Il  y  a  deux  siècles,  oi 
comptait  à  Paris  1 10  médecins  et  environ  2i 
chirurgiens  jurés,  ce  qui,  pour  une  populàtioi 
de  260,006  habitants  donnait  un  pt^ticteo 
1,800  habilanU. 

Les  départements  qui  comptent  le  nK>ins 
médecins  sont:  th  liozère,  où  Ton  trouve  i| 
médecin  pour  2,920  habitants  ;  les  Haut 
Alpes,  1  pour  3,600;  TArdèche,  1  pour  3,500j 
le  Morbihan,  1  pour  7,260.  Mais  le  moins  fa- 
vorisé de  tous  est  incontestablement  le  dépar- 
tement des  Hautes-Alpes,  en  raison  de  reten- 
due de  son  territoire  et  de  la  dissémination 
des  habitants;  on  trouve  que  chaque  médecin 
y  opère,  en  moyenne,  sur  une  surface  de  166 
kilomètres  carrés,  c'est-à-dire  sur  une  surface 
deux  fois  plus  grande  que  renceiote  de  Paris. 
Dans  ces  départements  à  population  éparpillée 
il  arrive  que  le  médecin,  en  raison  des  grandes 
distances  à  parcourir  et  des  frais  qu'elfes  oc- 
casioiinent,  n'est  appelé  que  rarement  et  pres- 
que toujours  tardivement;  aussi  la  mortalité 
y  est  sensiblement  plus  considérable  qu'ail- 
leurs. Pour  la  France  entière,  la  proportion 
des  décès  (1860-1866)  est  de  1  sur  44,2  habi- 
tants ;  dans  la  Lozère,  elle  est  de  1  sur  42  : 
dans  les  Hautes-Alpes,  1  siir  84,2,  et  dans 
TArdèche,  1  sur  25^6.  Il  faut  tenir  compte  de 
l'influence  de  raisance  ;  mais  il  n^est  pas  dou- 
teux que  cette  grande  mortalité  ne  tienne 
pour  beaucoup  à  l'organisation  défectueuse  de 
l'assistance  publique  dans  ces  départements. 

La  France  compte  18,099  médecins  ponr 
une  population  de  88  millions  d^babitants  :  la 
Hollande  8,067  médecins  pour  8,298,000  ha- 
bitanU;  T Autriche  88,479  pour  37  millions 
d*habitants;  la  Prnsse  36,429  pour  une  popu- 
lation de  18  millions  d'habitauts,  c'est-à-dire 
deux  fois  plus  de  médecins  que  nous.  En 
Suède,  on  compte  605  médecins  pour  une  po- 
pulation de  4  millions  d'habitants.  Constatons 
d'ailleurs  qu'à  l'étranger,  comme  en  France, 
il  y  a  pénurie  de  médecins  dans  les.  campa- 
gnes et  pléthore  dans  lés  grands  centres.  A 
Stockholm,  on  compte!  médecin  pour  1,200 
habitants  ;  à  Vienne,  1  pour  910^  comme  à 
Paris.  [Gazette  médicale,) 
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I.    GlilNiaUE.  AH^MOIRES.  OBSERYATIOIVS. 


I.   CHRONIQUE  DE  LA  QUINZAimS» 


L'événement  da  jour,  c'est  Tarrêté  suivant 
do  ministre  de  l'infitruction  publique  : 

Ta  la  délibération  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris,  en  date  du  5  avril  1870  ; 

Considérant  que  des  faits  regrettables  se 
sont  produits  à  la  Faculté  de  médecine  dans 
les  journées  des  28  et  30  mars,  i***  et  4  avril 
1S70; 

Qu'un  professeur  a  été  violemment  empêché 
de  faire  son  cours^  et  que  la  Faculté  a  été  gra- 
vement outragée  dans  la  personne  de  Tun  de 
Ks  membres  ; 

Considérant  qu'il  y  a  lieu  de  faire  cesser  et 
de  réprimer  de  tels  désordres, 

ABRÊTE : 

Les  cours  et  les  examens  sont  suspendus 
i  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  jusqu'au 
l*'  mai  prochain. 

Fait  à  Paris,  le  6  avril  1870.        Segris. 


Les  détails  suivants,  que  nous  empruntons 
iVUnion  médicale^  apprendront  quelle  a  été 
h  nature  de  ces  troubles  : 

<  H.  Tardieu  venait  de  reprendre^  pour  le 
Kmestre  d'été^  son  cours  de  médecine  légale 
à  la  Faculté,  quand  s'ouvrît  la  session  de  la 
bante  Ck)ur  de  justice,  où  il  était  appelé  comme 
expert.  Â  la  leçon  qui  précéda  son  départ  pour 
Tours,  M.  Tardieu  annonça  à  ses  élèves  que, 
lelon  sa  coutume,  il  leur  exposerait,  à  son 
letouT,  les  principales  circonstances  du  drame 


d'Auteuil,  et  le  rôle  qu'avait  dû  y  jouer  l'ex- 
pertise médico-légale. 

«  Le  lundi,  28  mars,  M.  Tardieu  reprit  son 
cours»  L'assistance  était  plus  nombreuse  qu'aux 
précédentes  leçons,  et  il  était  facile  de  voir 
que  sur  les  gradins  supérieurs  s'étaient  réunis 
un  certain  nombre  de  jeunes  gens  qui  ne  fré* 
queutent  pas  d'ordinaire  le  cours  de  M.  Tar- 
dieu. A  son  entrée,  M.  Tardieu  est  vivement 
applaudi  par  ses  élèves  habituels.  L'autre 
partie  de  ramphilhéftlre  témoigne  d'intentions 
moins  bienveillantes,  et  des  interpellations 
assez  vives  se  font  entendre  sur  le  procès  de 
Tours.  Parfaitement  calme  et  avec  beaucoup 
de  modération,  M.  Tardieu  rappelle  qu'il  a 
promis  à  son  auditoire  de  prendre  le  procès 
de  Tours  pour  sujet  de  sa  leçon,  et  que,  si  une 
partie  de  son  auditoire  a  été  appelée  par  la 
curiosité,  cette  curiosité  va  être  satisfaite.  Le 
silence  s'établit,  et  le  professeur  expose  l'af- 
faire, rend  compte  de  ses  rapports  et  de  sa 
déposition,  et,  restant  rigoureusement  dans  le 
domaine  des  faits,  recommande  expressément 
à  ses  élèves^  comme  il  le  fait  toujours,  de  ne 
s'occuper  en  quoi  que  ce  soit  du  verdict  du 
jury,  de  rester,  en  toute  affaire  médico-légale^ 
médecins,  et  rien  que  médecins. 

a  Cette  exposition  avait  duré  vingt-cinq  à 
trente  minutes  environ,  avait  été  écoutée  en 
silence,  lorsqu'une  voix  s'éleva  du  haut  de 
Tamphilhéàtre  en  criant  : 

—  El  le  soufflet? 

—  J'y  arrive,  répond  M.  Tardieu. 

«  Mais  alors  des  trépignements,  des  cris,  des 
sifflets  se  font  entendre,  contre  lesquels  pro- 
teste une  grande  partie  de  rauditoire.  M.  Tar- 
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dieu  fait  de  vaîDS  eiïorU  pour  prendre  la  pa- 
role^ sa  voix  eslélouiTée  par  des  vociféralions. 
Pendant  une  éclaîrcie,  M.  Tardieu  prononce 
textuellement  ces  paroles  : 

—  Jusqu'ici,  Messieurs»  par  votre  bienveil- 
lance et  par  votre  attention^  vous  m'avez  rendu 
renseignement  doux  et  iacile.  Si  votre  atti- 
tude prenait  un  autre  caractère,  je  ne  saurais 
la  subir;  Ton  sait  que  je  ne  recule  pas  devant 
une  démission. 

—  Oui  !  oui!  démission  !  s'écrie  une  partie 
deTauditoire. 

—Non  !  non  I  restez  I  restez,  s'écrie  une  par- 
lie  beaucoup  plus  nombreuse. 

«  Le  bruit  augmente;  une  grande  partie  de 
Tassistance  se  presse  autour  de  M.  Tardieu, 
qui,  voyant  ses  efforts  inutiles  pour  rétablir  le 
calme,  descend  de  la  chaire  et  se  retire  en 
disant  : 

»  Je  reprendrai  mercredi  mes  leçons  sur 
fempoisonnement. 

€  Voilà  le  récit  exact  de  la  séance  du  28.  » 

VVnUm  médicale  rappelle  à  quelle  occa- 
sion M.  Tardieu  avait  donné  sa  démission  de 
doyen  en  i  865,  non  sous  la  pression  des  élèves, 
mais  en  réponse  à  un  blâme  sévère  qu*il  avait 
reçu  du  ministre  pour  avoir  pris  sur  lui  de 
tempérer  la  rigueur  de  ses  ordres,  en  suspen- 
dant les  cours  de  la  Faculté,  à  la  suite  des 
troubles  suscités  par  les  mesures  disciplinaires 
prises  par  le  Conseil  académique  contre  quel- 
ques élèves  qui  avaient  fait  partie  du  congrès 
de  Liège. 

La  journée  du  30  mars  (car  cela  s^appelle 
des  journées,  ni  plus  ni  moins  que  dans  l'his- 
toire de  nos  fastes  politiques  et  révolution- 
naires), cette  seconde  journée  a  été  encore 
plus  violente  que  la  précédente.  Aussitôt  tjue 
M.  Tardieu  commence  à  parler,  les  applaudis- 
sements d'une  partie  de  Tauditoire  sont  cou- 
verts par  les  sifflements  et  les  vociférations 
de  l'autre.  On  crie  sur  Tair  des  Lampions  : 
Démission/  Démission!  Démission!  En  en- 
tendant ce  mot,  M.  Tardieu  remonte  vivement 
à  sa  chaire,  et,  d'une  voix  retentissante,  s'é- 
crie :  «  Vous  voudriez  me  forcer  à  donner  ma 
démission  ;  eh  bien,  je  vous  le  déclare^  je  ne 
la  donnerai  jamais  !» 

Des  applaudissements  se  font  entendre  d'un 
côté,  des  cris  de  l'antre.  Alors  une  piè^^e  de 
monnaie  est  lancée  vers  la  chaire,  et  vient  î 


tomber  aux  pieds  du  professeur  qui  s'écrie 
avec  indignation  :  «  Je  n'aurais  jamais  cru,  que 
dans  une  telle  assistance,  il  pût  se  rencontrer 
un  lâche  pour  outrager  ainsi  un  de  vos  pro- 
fesseurs. »  Le  tumulte  devient  effroyable^  et 
M.  Tardieu»  protégé  par  un  groupe  nombreux^ 
quitte  l'amphithéâtre. 

La  troisième  jdurnée,  celle  du  vendredi  i*' 
avril,  a  été  également  marquée  par  des  scènes 
de  tumulte  qui  obiigentM.  Tardieu  à  se  retirer. 

Enfln,  â  la  quatrième,  celle  du  lundi  k  avril, 
les  mêmes  manifestations  tumultueuses  ont 
recommencé  plus  violentes  encore»  car  oo  en 
est  venu  aux  coups.  C'est,  sans  doute,  cette 
dernière  forme  de  désordre,  poussée  à  son  com- 
ble, qui  a  motivé  Farrèlé  du  ministre  sus- 
pendant les  cours  et  les  examens. 

Le  malheur  est  que  cette  mesure  frappe  les 
innocents  qui  sont  la  grande  majorité,  en 
même  temps  que  les  coupables  qui  sont  in- 
contestablement la  minorité.  Elle  ne  frappe- 
rait même  pas  du  tout  ces  derniers  si  l'on  en 
croit  des  rumeurs  d'après  lesquelles  les  tapa- 
geurs sont  étrangers  â  la  Faculté,  et  vien- 
draient de  l'École  de  droit,  dont  les  étudiants 
fréquentent  les  cours  de  médecine  légale.  11 
est  vrai  qu'à  la  dernière  journée  on  ne  laissait 
entrer  que  les  étudiants  munis  de  cartes  ; 
mais  ces  cartes,  quMls  ne  faisaient  que  montrer 
aux  gardiens  des  portes,  étaient  immédiate- 
ment passées,  à  travers  les  grilles,  à  des  indi- 
vidus qui  s'en  servaient  à  leur  tour  ;  et  les  pas- 
saient à  d'autres  de  la  même  manière. 

Espérons  que  pendant  ces  quatre  semaines 
de  vacances  forcées  le  calme  renaîtra  dans 
les  esprits  ou  qu'on  trouvera  moyen  d'éloigoer 
les  perturbateurs  de  l'École. 

Nous  lisons^  dans  la  France  médicale  du  13 
avril,  qu'il  a  été  décidé  dans  une  réunion  ré- 
cente» à  la  majorité  de  6/i5  voix  contre  129, 
que  TÉcole  ne  pouvait  admettre  la  rentrée  de 
M*  Tardieu»  et  qu'en  conséquence  les  mani- 
festations reprendraient  leur  cours  à  la  réou- 
verture du  i'^'  mai. 

D'un  autre  côté,  M.  Segris,sur  une  interpel- 
lation de  M.  Ferry  relative  à  la  suspension  des 
cours  de  l'École,  a  déclaré  que,  si  les  cours 
sont  encore  troublés  au  moment  de  la  réou- 
verlure,  il  licenciera  TÊcoIe. 


4i    « 
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L'épidémie  D*a  fait  qae  s'accroître  depuis 
notre  dernier  bulletin.  Le  chiffre  de  la  morta- 
lité, descendu  à  81  dans  la  semaine  du  20  au 
29  mars,  est  monté  à  103  dans  celle  du 
29  mars  au  3  avril  et  dans  celle  du  3  au 
10  avril  H  est  monté  à  118^  cbiffre  qui  n'avait 
pu  encore  été  atteint.  £t  cependant  on 
vaccine  et  revaccine  tous  les  jours.  Les  deux 
vaccins  sont  en  présence  bannière  levée. 

liais  qui  est-ce  qui  conteste  que  le  vaccin 
de  génisse  puisse  prendre?  La  question  n*est 
pas  là,  elle  est  sur  le  degré  de  sécurité  qu'ap- 
porte chacune  des  deux  vaccines.  Celle  qui 
réussit  le  plus  souvent  est  incontestablement 
la  meilleure  en  face  d'une  épidémie  aussi 
meurtrière  que  celle  qui  règne  en  ce  moment. 
C'est  pour  les  adjulles  surtout  que  la  question 
eBt  grave.  Lorsque  la  vaccination  pratiquée 
avec  la  génisse  ne  prend  pas  sur  un  enfant,  on 
apprécie  le  résultat  et  on  en  est  quitte  pour 
recommencer,  liais,  lorsqu'il  s'agit  d*une  revac- 
dnatioD^  ne  voyant  pas  le  vaccin  prendre,  l'in- 
dividu  revacciné  croit  que  c'est  l'influence  de 
la  première  vaccination  qui  a  empècbé  un 
lésultat  de  se  produire  et  il  dort  dans  une 
aécorité  qui  peut  être  trompeuse.  Or  on  sait 
gae  c'est  surtout  cbez  les  adultes  que  la  variole 
frappe  ses  coups  les  plus  meurtriers. 

Les  médecins  du  bureau  de  bienfaisance  du 
ni«  arrondissement  ont  signé  à  l'unanimité 
une  déclaration,  dans  laquelle,  considérant  les 
résultats  plus  qu'insuffisants  obtenus  à  la 
nairie  de  cet  arrondissement  par  le  vaccin  de 
{énisse,  ils  demandent  qu'il  soit  mis  à  leur 
^position  du  vaccin  jennérien,  k  la  condilion 
fuele  vaccinifère  soit  examiné  par  l'un  d'eux. 

Le  vaccio  humain  devient^  sinon  rare,  au 
moios  fort  cher  à  Paris.  Cédant  à  un  sentiment 
tout  naturel  de  justice  et  de  charitéi  les 
personnes  aisées  qui  se  font  vacciner  eux  ou 
les  leurs  donnent  une  gratification  à  la  nourrice 
00  à  la  mère  de  l'enfant,  et,  comme  il  n'est  rien 
de  tel  que  la  peur  pour  ouvrir  le  cœur  à  la 
bienfaisance,  certains  enfants  ont  rapporté  à 
leur  nourrice  des  aubaines  dépassant  quelque- 
lois  cent  francs  et  plus.  Le  bruit  s'en  étant 
répenda  dans  le  monde  des  mères  ou  des 
nourrices  il  en  est  résulté  que  celles-ci  s'em- 
pressent pins  que  jamais  de  faire  vacciner  Jeurs 
enfants.  La  prime  académique  est  toujours  de 
trois  francs  comme  ci-devant;  mais  la  nourrice 
qui  a  un  bel  enfant  est  sûre  de  trouver  des 


médecins  ou  des  adresses  de  médecins  qui 
utilisent  le  vaccin  à  son  profit.  U  en  résulte 
aussi  malheureusement  que  les  prétentions 
des  nourrices  vont  chaque  jours'augmentanl; 
il  en  résulte  aussi  une  difficulté  chaque  jour 
croissante  pour  les  médecins  de  se  procurer 
du  vaccin  quand  ils  ne  peuvent  pas  garantir 
une  gratificaUon  élevée  à  la  nourrice. 

D'  Olivier. 


TflÉBAPBQTIODBMÉDIGO-CnilIDnGlcaLB. 


II. /Traitement  de  Vovarite  (1). 

Commençons  par  un  résumé  sommaire  de  ce 
qui  concerne  la  pathologie  de  l'ovarite. 

Le  point  de  départ  des  affections  chroniques 
de  l'ovaire  est  rarement  connu;  l'ovarite  aigué 
doit  être  souvent  ce  point  de  départ  Mais, 
dans  l'état  actuel  de  la  science,  tout  n*est 
qu'incertitude  dans  l'histoire  de  l'ovarite.  Les 
causes  de  cette  confusion  sont  :  i^  l'englobe- 
ment  dans  une  seule  et  même  description  des 
pblegmasies  survenues  après  Taccouchement 
avec  celles  qui  se  produisent  en  dehors  de  tou« 
te  influence  puerpérale  ;  or,  cliniquement,  il 
y  a  entre  l'ovarite  puerpérale  et  l'ovarile  sim- 
ple, du  reste  comme  entre  la  métrite  puerpé- 
rale et  la  métrite  non  puerpérale,  la  même 
différence  qu'entre  Térysipèle  phlegmoneux 
ou  traumatique  des  salles  de  chirurgie  de 
nature  épidémique,  et  Térysipèle  simple,  léger, 
bénin,  de  la  face,  par  exemple  ;  2»  le  fait  que 
rovarile  est  rarement  isolée  de  toute  inflam- 
mation voisine  ;  l'inflammation  de  la  trompe 
l'accompagne  forcément,  et  l'ovarite  fait  par- 
tie pour  ainsi  dire  du  phlegmon  péri-utérin 
et  de  la  pelvi-périlonile.  Mais  desimpies  ova- 
riles  n'ont-elles  pas  élé  quelquefois  prises  pour 
des  pelvi-péritonites,  des  phlegmons  péri-u- 
térins?M.  Gallard  le  croit. 

Le  plus  grand  nombre  des  pblegmasies  pé- 
ri-utérines sont  constituées  tout  à  la  fois  par 
l'inflammation  du  tissu  cellulaire  péri-utérin, 
du  péritoine  pelvien,  de  l'ovaire  et  de  la  trom- 
pe, voire  même,  dans  certains  cas^  de  l'utérus 

(1)  Extrait  des  conférences  cliniques  sur  Tovaritc, 
par  M.  GaUard,  médecin  de  la  Pitié,  leçons  recueillie 
par  M.  Raymond,  interne  du  service.  —  Rrociiure  de 
00  pages  itt-8,  diex  J.*0.  BailUere. 


200 


CLINIQUE.—  MÉMOIRES.  —  OBSERVATIONS 


lui-même^  sans  qa'il  soit  possible  d*établîr  dî 
le  premier  tissa  ifBecté,  ni  le  point  de  départ. 
Mais  M.  Gallard  croit  à  Tovarite  isolée^  et  il 
en  donne  plusieurs  observations. 

Dans  Pétiologie,  M.  Gallard  Insiste  sur  tou- 
tes les  causes  de  congestion  intra-pelvienne. 
Il  B*occupe»  en  passant,  de  la  machine  à  cou- 
dre à  deux  pédales  qui^  chez  une  de  ses  mala- 
des, avait  été  cause  déterminante^  et  remar- 
que que  Tovarite  se  présente  aussi  bien  chez 
la  jeune  ûlie  que  chez  la  femme  mariée  et 
même  plus  souvent.  Pour  lui  Povarite  est  la 
cause  la  plus  fréquente  des  premières  époques 
douloureuses;  son  début  remonte  plutôt  à  une 
époque  menstruelle  qu*à  un  accouchement. 
Le  toucher  vagioal,  et  surtout  sa  combinaison 
avec  fe  toucher  rectal,  est  le  grand  moyen  de 
diagnostic  de  Povarite. 

L'ovarite  peut  être  rhumatismale,  blennor- 
rhagique,  tuberculeuse  ou  cancéreuse.  La  pre- 
mière est  très-rare,  à  moins  que  i*on  ne  re^ 
garde  comme  rhumatismale  toute  ovarile  dé- 
veloppée sous  riofluence  du  froid.  L'ovarite 
blennorrhagique  est  plus  rare  que  ne  l'admet- 
tent certains  spécialistes,  qui  ont  vu  une  rela- 
tion de  cause  à  effet,  là  où  il  n'y  a  que  simple  < 
coïncidence. 

L'ovarite  tuberculeuse  ou  cancéreuse  se  dé- 
veloppe indépendamment  de  la  présence  du 
tubercule  ou  du  cancer  dans  Tovaire. 

Dans  une  circonstance  récentet  M.  Gallard 
a  été  sur  le  point  de  prendre  une  ovarite  pour 
une  colique  de  plomb. 

TRA1TEMEI4T  DE  l'Ovarite.  —  Le  traite- 
ment de  Tovarite  diffère  sensiblement  de  celui 
des  autres  phle^masies  utérines  ou  péri-utéri- 
nes. Gomme  ces  dernières  maladies,  rinflam- 
matioD  de  l'ovaire  commande  les  antiphlogis- 
tiques;  mais  dans  l'ovarfle  simple,  non  puer- 
pérale,ils  doivent  être  employés  avec  beaucoup 
plus  de  ménagemen|  et  de  mesure  encore  que 
dinos  la  mélrite  ou  dans  le  phlegmon  péri-uté- 
rin. Au  début  tout  à  fait,  surtout  dans  la  forme 
franchement  inQammatoire,  quelques  émis- 
sions sanguines  sont  utiles,  particulièrement 
chez  les  femmes  fortes  et  vigoureuses.  On* 
peut^appliquer  de  /î  à  12  sangsues»  soit  au 
haut  des  cuisses,  soit  sur  Tbypogastre;  mais, 
en  général,  je  préfère  les  ventouses  scariOées, 
appliquées  au  nombre  de  A  à  6  sur  i'hypo- 
gastre.  Elles  ont  cet  avantage  de  combattre 


plus  directement  la  douleur  que  ne  le  font  les 
sangsues  appliquées  sur  le  môme  point.  Cet- 
te première  émission  sanguine,  extrêmement 
modérée,  comme  vous  le  voyez,  pourra  être 
renouvelée  au  bout  de  cinq  ou  six  jours,  ai  la 
persistance  des  phénomènes  inflammatoires  le 
conmiande.  Ce  n^est  pas  pendant  cette  pre- 
mière période  de  l'ovarite  que  je  fais  usage  des 
sangsues  appliquées  sur  le  col  de  Tutérus  ;  je 
les  réserve  pour  une  époque  plus  éloignée, 
alors  que  la  maladie  parait  avoir  une  certaine 
tendance  à  s'éterniser,  et  que  des  congestions 
périodiques  mensuelles  me  révèlent  une  ag- 
gravation des  symptômes  inflammatoires  à 
chaque  époque  des  règles.  Alors  j'applique  de 
2  à  &  sangsues  sur  le  museau  de  tanche,  quel- 
ques  jours  avant  l'apparition  des  règles,  et  je 
recommence  quelques  jours  après  que  les  rè- 
gles ont  disparu.  Cette  manière  de  procéder  a 
pour  avantage  de  combattre  l'effet  fâcheux 
produit  par  la  congestion  menstruelle,  et  de 
favoriser  ainsi  la  résolution.  Ty  ai  recours  as- 
sezhabituellement  pendant  plusieurs  mois  con- 
sécnt{f8>  mais  sans  pratiquer  aucune  autre 
émission  sanguine  dans  l'intervalle.  La  perte 
desangqui'en  résulte  est  tellement  minime, 
qu'elle  peut  être  supportée  même  par  les  fem- 
mes les  plus  affaiblies  ;  car  elle  se  confond  avec 
celle  de  Phémorrhagie  menstruelle. 

Comme  accessoires  et  souvent  même  com- 
me traitement  principal,  quand  les  émissions 
sanguines  sont  contre-indiquées,  ce  qui  est 
assez  rare,  il  faut  avoir  recours  aux  topiques 
émollients  sous  toutes  les  formes  et  aux  nar 
cortiques  que  Ton  associe  aux  émollients:  les 
bains  tièdes  prolongés,  les  bains  de  siège  ma- 
tin et  soir  avec  la  décoction  mélangée  de 
plantes  mucilagineuses,  comme  la  feuille  de 
mauve,  la  racine  de  guimauve,  la  graine  de 
1in,  et  de  plantes  narcotiques  comme  la  jus- 
quiame,  la  morelle  et  ta  belladone;  les  cata- 
plasmes laudanisés  :  tels  sont  les  moyens  qui 
réussissent  le  mieux  pendant  cette  première 
période. 

Ces  malades  ne  devront  pas  être  mises  com- 
plètement à  la  diète;  mais  leur  alimentation 
devra  être  légère,  peu  abondante,  et  il  con- 
viendra de  le  spurger  de  temps  en  temps,  soit 
avec  l'huile  de  ricin,  soit  avec  le  calomel. 

Plus  tard,  lorsque  Tlnduration  a  succédé  à 
la  congestion  des  premiers  temps^  deux  cir- 
constances dominent  toute  la  thérapeutique  : 
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1*  combattre  la  donleor  ;  2"*  provoquer  la  ré-  i 
solution  des  produits  plastiques  épanchés^ 
tant  dans  le  parenchyme  de  Tovaire  que  sur 
sa  surface  extérieure^  dans  le  péritoine.  Alors, 
sans  renoncer  aux  narcotiques  émollients  des 
premiers  jours,  aux  bains,  aux  cataplasmes  > 
aax  injeclioDS»  il  faudra  cependant  ajouter  à 
leur  action  celle  de  calmants  plus  efficaces. 
Le  quart  de  lavement  rendu  mucilagineux  par 
Taddilion  de  Tamidon,  et  contenant  de  iO  à 
i5  gouttes  de  laudanum^  produit  un  grand 
soulagement  quand  il  est  administré  le  soir  et 
peut  être  gardé  toute  la  nuit.  Aran  avait  l'ha- 
bitude de  verser  une  certaine  quantité  de  lau- 
danum dans  le  vagin ,  préalablement  ouvert 
par  le  spéculum,  et  d*y  projeter  ensuite  de 
famidon  de  façon  ê^faire  un  magma,  qu'il  lais- 
sait en  place  pendant  vingt-quatre  heures. 
Tai  eu  souvent  recours  à  ce  moyen,  dont  l'ef- 
fst  est  beaucoup  moins  assuré  qu'on  serait 
tenté  de  le  croire  en  raison  de  la  quantité  de 
laudanum  employé»  mais  qui  est  cependant 
fort  utile. 

(Test  à  ce  moment  surtout  que  les  vésica- 
toîres  doivent  être  employés.  Leur  action  ré- 
lolutive  n'est  pas  aussi  efficace  qu'on  peut  le 
désirer,  et  je  leur  préfère  souvent  des  cautè- 
res placés  sur  Phypo^aslre»  à  4  ou  5  centimè- 
tres en  dehors  de  la  ligne  médiane.  Mais  les 
Tésîcatoires  ont  un  autre  avantage  :  c'est  ce- 
lai d'ouvrir  une  vQÎe  pour  Tapplication  de  la 
iDorphine  par  la  méthode  endermique  ;  et,  à 
cet  égard ,  ils  rendent  de  grands  services 
dans  une  maladie  dans  laquelle  l'élément  dou- 
leor  joue  un  rôle  aussi  important.  Ce  n*est  du 
reste  pas  seulement  par  des  applications  topi- 
ques que  Télément  douleur  doit  être  combat- 
to;  il  faut  encore  administrer  les  narcotiques 
et  notamment  l'opium  par  la  bouche.  Beau- 
coup de  malades  ne  peuvent  passer  une  nuit 
calme  et  tranquille  qu'à  la  condition  de  prendre 
de  5  à  iO  centigrammes  d'extrait  d'opium,  et 
je  ne  crois  pas  qu'il  soit  souvent  utile  de  dé- 
passer cette  dose,  quoiqu'on  puisse  la  doubler 
laos  inconvénient;  mais  il  vaut  mieux  ne  pas 
la  fiîre  prendre  en  une  seule  fois,  et  donner 
des  pilules  de  1  à  2  centigrammes^  qui  sont 
administrées  toutes  les  deux  heures,  jusqu'à 
ivodnction  du  sommeil, 

Vous  vous  trouverez  souvent  fort  bien  d'as- 
lockr  Topium  an  calomel,  dont  vous  utiliserez 
aintt  Faction  purgative  et  résolutive.  I 


Pour  cette  action  résolutive,  c'est  sur  les 
exutoires  dont  je  vous  ai  parlé,  el  sur  les  cau- 
tères en  particulier  que  je  compte  le  plus.  Ce- 
pendant, avant  de  déterminer  les  malades  à 
recourir  à  ce  moyen,  qui  leur  répugne  et  les 
effraye,  vous  éprouverez  souvent  une  certaine 
résistance,  et  alors  vous  ferez  bien  de  les  pré- 
parer tout  doucement,  soit  en  leur  plaçant 
une  série  de  vésicatoires  volants,  que  vous 
panserez  avec  le  cérat  mercuriel,  soit  en  leur 
faisant  sur  le  ventre  des  badigeonnages  avec 
la  teinture  d'iode,  badigeonnages  qui  seront 
réitérés  tous  les  trois  ou  quatre  jours.  Quant 
aux  autres  fondants,  tels  que  les  pommades 
iodurées  ou  les  iodures  à  l'Intérieur,  n*en  at- 
tendez pas  grand  effet 

Les  bains  et  les  douches  vous  seront  d'un 
grand  secours.  Les  bains  alcalins  tièdes  pour- 
ront être  employés  dès  le  début  ;  quant  aux 
douches,  et  surtout  aui;  douches  froides,  il  ne 
faudra  y  avoir  recours  qu)à  dater  du  moment 
où  l'état  congestif  aura  complètement  dispa- 
ru. J'ai  vu  souvent  des  recrudescences  fâ- 
cheuses de  l'inflammation  succéder  à  l'emploi 
prématuré  de  ce  précieux  moyen  de  traitement 
qui  (|emande  à  èlre  manié  avec  la  plus  exces- 
sive circonspection.  Les  eaux  minérales  sont 
exU*êmement  utiles  dans  le  traitement  d*nne 
maladie  aussi  longue  et  aussi  tenace.  Les  unes 
peuvent  avoir  une  action  résolutive  directe, 
ce  sont  les  eaux  alcalines  et  les  eaux  bromn- 
rées  ou  iodurées.  Je  ne  conseille  pas  les  eaux 
de  Vichy  dans  le  traiteinent  de  l'ovarite,  et 
cependant,  si  on  ne  les  employait  qu*en  bains 
ou  en  douches,  elles  auraient  de  très-bons 
effets.  Mais  les  malades  envoyées  à  cette 
station  veulent  boire  ces  eaux  ;  —  elles  ont 
une  action  altérante  fort  préjudiciable  pour 
des  organismes  aussi  profondément  débilités. 
C'est  pourquoi  je  vous  engage  à  diriger  vos 
malades  affectées  d'ovaiite  préférablement  vers 
Plombières  (1)^  £ms  ou  Garlsbad. 

£n  dehors  de  l'action  résolutive  spéciale  aux 
eaux  minérales  dont  je  viens  de  parler, vous  pou- 
vez employer,  sur  tout  lorsque  la  maladie  a  une 
longue  durée,  des  eaux  dont  l'action  tonique 
et  stimulante  se  fera  sentir  sur  la,  santé  géné- 
rale de  votre  malade.  C'est  à  ce  point  de  vue 


(1)  Les  eaox  de  Luxeuil,  Identique  k  ccUes  de  Plom- 
faièra,  nous  ont  douiéde  merreilteux  résintnu  dans  ceo 
sortes  de  maladies.  (lUnnif-LàusEB.)  , 
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sealement  que  vous  aurez  recours  aux  eaux 
sulfureuses  ou  même  aux  bains  de  mer^  ou, 
plus  simplement  encore,  à  un  séjour  à  la  cam- 
pagne, dans  un  pays  sain,  bien  aéré  et  un  peu 
boisé, 'où  le  soleil  puisse  être  facilement  sup- 
porté et  où  les  promenades  soient  agréables  et 
faciles. 

Lorsque  Fovarite  se  termine  par  suppura- 
tion, on  peut  être  conduit  à  agiter  la  question 
de  savoir  s'il  faut  intervenir  cliirurgicalement, 
pour  ouvrir  Tabcès,  on  s'il  faut  Tabandonner 
aux  seuls  efforts  de  la  nature.  En  général, 
l'abcès  est  trop  profondément  placé  pour  qu'il 
soit  possible  de  reconnaître  sa  présence  au 
moment  même  où  il  se  forme:  on  ne  peut  donc 
pas  Tallaquer  dès  le  début.  S*il  s'enkyste,  il 
vaut  encore  mieux  le  respecter  que  de  s'expo- 
ser au  risque  de  blesser  des  organes  impor- 
tants pour  Tatteindre*  Ce  n'est  donc  que  dans 
les  cas  où  il  vient  faire  saillie  à  l'extérieur, 
soit  du  côté  du  vagin,  soit  du  côté  du  rectum 
ou  vers  la  peau,  qu'il  peut  y  avoir  quelque 
avantage  à  l'ouvrir.  Dans  tous  ces  cas,  il  suf- 
fit d'une  simple  ponction  avec  le  bistouri,  et 
cette  ponction  doit  être  faite  sur  le  point  le 
plus  proéminent.  C'est  surtout  lorsqu'elle 
peut  être  faite  du  côté  du  vagin  qu'il  peut  y 
avoir  quelque  avantage  &  se  bâter  de  prati- 
quer cette  ponction  ;  et,  sauf  ces  cas  et  ceux 
où  l'abcès  vient  faire  saillie  sous  la  peau,  il 
est  préférable  d'attendre  l'ouverture  sponta- 
née de  l'abcès,  qui  se  fait  le  plus  babituelle- 
ment  dans  le  rectum. 

L'bygiène  des  femmes  atteintes  d'ovarite 
doit  être  attentivement  surveillée.  Il  ne  con- 
vient pas  de  les  maintenir  longtemps  à  un 
régime  trop  sévère,  comme  celui  que  nous 
avons  conseillé  pour  les  premiers  jours  de  la 
maladie.  Leur  alimentation  doit  être  substan- 
tielle et  fortement  réparatrice  sous  un  petit 
volume.  Il  est  essentiel  qu'elles  évitent  les 
brusques  cbangements  de  température  et 
surtout  l'impression  du  froid  ;  aussi  doit-on 
exiger  qu'elles  portent  un  vêtement  de  flanelle 
directement  appliqué  sur  la  peau  %t  princi- 
palement sur  la  peau  du  ventre.  Elles  doivent 
prendre  un  exercice  modéré,  plutôt  à  pied 
qu'en  voiture,  dont  les  cabots  peuvent  amener 
un  retentissement  douloureux  sur  l'organe 
malade.  Il  leur  faut  éviter  surtout  les  fatigues, 
aussi  bien  les  fatigues  morales  que  les  fatigues 
physiques,  et  renoncer,  pendant  toute  la  durée 


de  leur  traitement,  aux  plaisirs  du  monde; 
car,  pour  elles,  les  émotions  résultant  de  la 
vue  de  certains  spectacles,  les  fatigues  et  les 
entraînements  du  bal,  la  lecture  même  de 
certains  livres,  sont  aussi  à  redouter  qu'une 
marche  prolongée  ou  un  travail  pénible. 

Le  calme  et  le  repos  physique,  le  calme  et 
le  repos  moral  que  nous  conseillons  ici,  doi* 
vent  avoir  pour  conséquence  le  calme  et  le 
repos  le  "plus  complet  possible  du  système 
génital  I  Vous  n'avez  pas  oublié,  en  effet,  que 
tout  acte,  même  physiologique,  des  organes 
génitaux  se  traduit  par  une  suractivité  de  la 
circulation  qui  détermine  un  afflux  sanguin  et 
vient  apporter  un  nouvel  élément  au  travail 
inflammatoire.  Théoriquement  donc,  on  est 
conduit  à  conseiller  aux  malades  affectées  d'o- 
varite d'éviter  tout  ce  qui  peut  déterminer 
une  congestion,  aussi  peu  durable  soit-elle,. 
des  organes  génitaux,  et  par  conséquent  de 
s'abstenir  de  tout  rapprochement  sexuel  pen- 
dant tout  le  cours  de  leur  maladie.  Mais  Ici, 
comme  en  beaucoup  de  circonstances,  la  théo- 
rie  est  loin  de  pouvoir  se  mettre  aussi  com- 
plètement d'accord  avec  la  pratique  que  nous 
pourrions  le  désirer,  et  nous  avons  le  droit, 
je  dirai  plus  le   devoû*  de  rechercher  si  une 
défense  aussi  absolue  n'aurait  pas,  dans  le  cas 
où  elle  serait  rigoureusement  observée,  infi- 
niment plus  d'inconvénients  que  d'avantages. 
Je  suis  parfaitement  convaincu  de  ses  incon- 
vénients, et  Je  vous  demande  la  permission  de 
vous  les  indiquer  sans  entrer  dans  des  détails 
dont  l'extrême  délicatesse  du  sujet  me  com- 
mande de  m'abstenin  II  est  évident  que,  si  la 
continence  la  plus  absolue  peut  être  observée 
sans  lutte  ni  sans  combat,  cette  continence 
constituera  un  état  physiologique  assez  favo- 
rable à  la  guérison  pour  devoir  être  scupuleu- 
sement  respecté.  Mais  si,  au  contraire,  la  fem- 
me est  obligée  de  lutter  contre  l'ardeur  de 
ses  sens  ;  si,,  sans  trêve  ni  repos,  elle  est  tour- 
mentée de  désirs  qui  la  tiennent  dans  un  état 
d'éréthisme  d'autant  plus  prolongé  que  se 
passion  sera  plus  inassouvie,  bien  certaine- 
ment il  y  aura  alors  avantage  à  lui  permettre 
de  se  satisfaire,  et  le  rapprochement  désiré 
procurera  une  détente  suivie  d'un  moment 
de  calme  et  de  repos  que  Ton  n'aurait  jamais 
obtenu  sans  luL  De  semblables  exigences  sont 
en  réalité  fort  rares;  mais,  en  dehors  d'elles, 
combien  de  femmes,  et  je  parle  des  plus  chas- 
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tes^  des  plas  honnêtes^  ne  gODt-elleB  pas 
toonneDtées  par  la  crainte  que  la  continence 
imposée  à  leur  mari  par  suite  de  leur  état 
maladif  ne  jette  ce  dernier  en  dehors  des  voies 
régulières  du  mariage  7  Croyez-vous  que  les 
poignantes  préoccupations  nées  de  ces  crain- 
tos^  souvent  trop  fondées^  ne  seront  pas  plus 
noisiblesà  leur  santé  que  ne  léseraient  quelques 
rares  infractions  à  la  régie  d^une  continence 
absolue^  dont  Tobservance  est  souvent  si  dif- 
GciIe7G*est  pour  ces  motifs  que,  tout  en  re- 
sommandant  une  grande  réserve  dans  les  re- 
lations conjugales»  je  me  garde  bien  de  les 
proscrire  d'une  façon  absolue*  et  mes  malades 
ne  s*en  trouvent  pas  plus  mal. 

Je  vais  même  plus  Ioîd,  et  je  me  demande' 
â,  dans  certaines  circonstances,   l'acte  sexuel 
De  doit  pas  avoir  une  iofluence  favorable  sur 
Tissue  de  l'ovarile  et  constituer  son  meilleur 
mode  de  traitement.  G^est  lorsque  cet  acte 
peut  être  suivi  de  la  conception.  BischofT  a 
établi  que  chez  les  femmes  enceintes,  à  partir 
du  quatrième  ou  cinquième  mois  de  la  gesta- 
tion, Tovaire  est  «petit,  sec,  pâle,  racorni, 
contenant  peu  de  sang ,  »  c^est-à-dire  dans  un 
état  complètement  opposé  à  celui  qui  marque 
le  premier  degré  de  Tiaflammation.  Si  donc  il 
était  possible  de  placer  un  ovab*e  enflammé 
dans  cette  condition,  on  ferait  plus  pour  sa 
goérîson  qu'il  ne  nous  est  possible  de  faire  à 
faide  des  traitements  les  mieux  dirigés,  d'au- 
tant plus  que  cet  état  de  repos  persisterait 
pendant  plusieurs  mois,  pendant  lesquels  Tor- 
gane  se  trouverait  soustrait  aux  congestions 
périodiques  de  la  menstruation   qui   sont| 
nms  le  savez,  la  pierre  d*achoppement  du 
traitement  de  Tovarite.  Or  la  fécondation  est 
loin  d*ètre  complètement  empêchée  par  Tova- 
rite,  aiurtout  pendant  ses  premières  périodes; 
et,  alors  même  qu'elle  opposerait  un  obstacle 
insurmontable  à  Timprégnation,  ce  qui  est 
]<^  d*ètre  vrai,  il  resterait  encore,  dans  les 
cas  d*ovarite  unilatérale,  la  ressource  de  Tovai- 
re  sain  pour  justifier  Tespoir  d'une  grossesse. 
Cela^suffit  pour  que  cet  espoir  ne  soit  pas  aban« 
donné.  Les  exemples  ne  sont  pas  rares  d'in- 
flimmations  péri-utérines  anciennes  guéries 
par  une  grossesse  intercurrente  ;  mais,  parmi 
ceux  que  j'ai  observés,  je  n'en  ai  pas  vu  se 
rattachant  directement  à  Tovarite  simple.  Ce- 
pendant je  n'hésite  pas  à  penser  que  si  la 
gestalion  a  agi  efficacement  dans  ces  cas,  ce 


n'est  pas,  comme  on  l'a  cru,  par  la  compres- 
sion que  Tutérus  gravide  a  exercée  sur  les  tis- 
sus enflammés,  mais  bien  en  détournant  Taf- 
flux  sanguin  de  Tovaire,  en  le  décongestion- 
nant, en  le  plaçant,  pendant  des  mois,  dans 
cet  état  d'anémie  physiologique  décrit  par 
Bischoff. 

Ces  considérations  doivent  avoir  pour  vous, 
messieurs,  un  intérêt  pratique  immense.  Vous 
serez  souvent  consultés  par  les  familles  sur  la 
question  de  savoir  s'il  faut  hâter  ou  retarder 
le  mariage  d'une  jeune  fille  à  laquelle  vous 
donnez  des  soins,  et  vous  trouverez  la  mère 
d'autant  moins  disposée  à  exposer  son  enfant 
à  toutes  les  conséquences  du  mariage,  qu'elle 
aura  remarqué  que  sa  menstruation  est  irrégu« 
lière>  douloureuse  et  accompagnée  de  symptô- 
mes qui  peuvent  vous  permettre  de  soupçon« 
ner  une  inflammation  de  l'ovaire.  S'il  en  est 
ainsi,  si  vous  reconnaissez  cet  état  de  conges- 
tion périodique  exagérée,  qui  fait  prévoir  l'ova- 
rie  comme  prochainement  imminente,  ou  qui 
même  en  marque  le  début,  vous  conseillerez 
le  mariage.  Vous  le  conseillerez  par  cette  dou- 
ble raison  que  la  jeune  fille  est  encore  apte  à 
la  fécondation,  tandis  qu'elle  peut  devenir 
complètement  stérile  si  vous  laissez  la  maladie 
faire  des  progrès,  et  que,  si  cette  fécondation 
est  obtenue,  elle  assurera  la  guérison  proba- 
blement définitive  d'un  état  qui  n'est  pas  sans 
avoir  ses  inconvénients  et  ses  dangers. 


ai.  ObterTAtlon  unr  une  néTraliple 
anomale ,  gnêrie  par  l'extirpation 
d'un  névrôme. 

L*art  de  guérir  ne  triomphe  jamais 
plus  heureusement  que  loraqu^ 
peut  employer  les '.moyens  chirursir 
eaux  ou  opératoires. 

(PELLETA!!,  Clinique  chirurgicale^ 
tome  I,  page  116.) 

Les  causes  des  névralgies  sont  peu  connues; 
on  ignore  quelles  circonstances  déterminent  le 
développement  de  ces  maladies,  qui  sont  assez 
multipliées,  et  on  connaît  à  peine  quelques 
résultats  généraux  sur  celles  qui  concourent  à 
les  produire,  il  est  douteux  que  toutes  les  né- 
vralgies dépendent  indistinctement  des  mênaes 
causes;  tel  agent  extérieur»  qui  agit  sur  un 
nerf  ou  accroît  son  irritabilité,  produit  sur  un 
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antre  cordon  nerveux  nn  effet  beaucoup  moin- 
dre. Pourquoi  tous  les  nerfs  ne  sont-ils  pas 
sujets  à  la  névralgie?  Pourquoi  certains  nerfs 
placés  assez  profondément  dans  les  parties 
molles  en  sont-ils  affectés,  tandis  que  d'au- 
tres^ situés  beaucoup  plus  superficiellement^ 
en  ont  paru  exempts  jusqu'à  ce  jour  ? 

Qui  résoudra  ces  questions  intéressantes  ? 
Je  laisse  à  de  plus  babiles  observateurs  le  mé- 
rite et  le  danger  de  cette  entreprise.  L'histoire 
de  ces  mafadies  présente  encore  des  lacunes 
essentielles^  que  le  temps  et  TobserVation  fe« 
ront  indubitablement  disparaître.  II  se  déve- 
jloppé  quelquefois  dans  l'intérieur  des  neriis 
ou  aux  alentours  d'un  cordon  nerveux^  vers 
les  malléoles^  au  dos,  au  genou^  sur  le  trajet 
dû  nerf  radio-cutané^  etc.^  des  tubercules 
'  ronds^  obiongs,  aplatis;  d'une  dureté  presque 
cartilagineuse^  blancs,  brunâtres;  tantôt  mo- 
biles^ tantôt  adhérents,  quelquefois  de  la  gros- 
seur d'un  grain  de  millet^  d'autres  fois  aussi 
volumineux  qu'uoe  fève  ;  assez  souvent  entou- 
rés d'une  membrane  fibreuse,  ces  tubercules 
excitent  par  leur  présence  une  Irritation  très  - 
vive,  et  produisent  des  accidents  très-graves. 

Le  célèbre  Ghau8sier(l)  considère  celte  ma- 
ladie comme  une  névralgie  anomale. 

Les  névralgies  anomales  présentent,  à  quel- 
ques différences  près,  le  même  appareil  de 
symptômes  que  les  autres  :  la  douleur  part  du 
point  irrité,  et  de  là  s'irradie  en  suivant  la 
direction  du  nerf  et  de  ses  branches. 

Le  moindre  mouvement  dans  quelques  cir- 
constances, et  souvent  une  compression,  même 
légère,  suffisent  pour  causer  un  accès.  Le 
meilleur  moyen  curatif  consiste  dans  l'excision 
de  la  portion  de  nerf  qui  contient  un  ganglion 
ou  un  tubercule. 

Mmo  G***,  âgée  de  cinquante-trois  ans, 
jouissant  habituellement  d'une  bonne  santé,^ 
commença  à  éprouver,  dans  les  premiers  mois 
de  l'année  1820,  des  douleurs  assez  vives  dans 
le  genou  gauche.  Elles  augmentaient  d'inten- 
sité à  l'occasion  des  variations^  atmospbéii- 
ques,  d'une  percussion  quelconque  exercée 
sur  la  partie  malade,  d'une  marche  un  peu 
prolongée.  De  nombreuses  applications  de 
sangsues»  des  cataplasmes  d'abord  émollienls, 
puis  narcotiques,  des  frictions  avec  des  lîni- 


(1)  Tables  iunoptiqftes  des  nerfs  et  de  la  névral- 
gie. 


ments  et  des  pommades,  suivant  des  formules 
variées  à  l'infini,  telle  fut  la  médication  adop- 
tée; elle  ne  produisit  aucune  amélioration. 
Plus  tard,  on  employa  intérieurement  la  va- 
lériane, le  sulfate  de  quinine,  le  sous-carbo- 
nate de  fer,  les  extraits  de  belladone,  d'aconit 
napel,  de  stramonium,  de  jusquiame  ;  en  re- 
couvrit ta  partie  douloureuse  de  vésicatoires^ 
tantôt  volants,  tantôt  suppurants  ;  on  déposa  à 
la  surface  de  ceux-ci  de  petites  quantités  d'a- 
cétate et  de  chlorhydrate  de  morphine.  La 
malade  ne  retira  aucun  avantage  de  l'emploi 
de  ces  différents  moyens.  Irritée  de  Hn- 
suffisance  de  ces  différents  traitements  aux* 
quehr  elle  s'était  soumise  avec  docilité  et  per- 
sévérance, M™«  G***  se  contenta,  lors  des  pa- 
roxysmes, d'exposer  le  genou  à  l'action  d'un 
feir  très-ardent.  Cette  pratique  lui  réussissant 
au  moins  momentanément,  elle  s'y  livrait  plu- 
sieurs fois,  surtout  pendant  la  nuit>  époque  à 
laquelle  les  douleurs  devenaient  très-violentes, 
et  produisaient  une  insomnie  presque  conti- 
nuelle. Sous  l'influence  de  ces  phénomènes,  la 
malade  maigrit  progressivement  d'une  ma- 
nière effrayante,  la  gaieté  et  les  forces  se  per- 
dirent, l'appétit  devint  presque  nul.  Effrayée 
de  sa  position,  elle  révoqua  l'anathème  qu'elle 
avait  prononcé  contre  la  médecine  et  les  mé- 
decins, et  réclama  mes  conseils,  le  /i  décembre 
18d/ï.  Le  genou  était  sans  aucun  gonflement 
général  apparent;  mais,  en  k  palpant  avec  at- 
tention, je  sentis  à  travers  les  téguments  une 
petite  tumeur  sous-cutanée,  située  à  la  partie 
externe  de  l'articulation  tibio-fémorale.  Cette 
tumeur,  du  volume  d'une  aveline,  était  déve- 
loppée sur  le  nerf  péronéo-cutané,  mobile, 
dure,  excessivement  douloureuse  à  la  pression^ 
même  la  plus  légère.  L'indication  n'était  pas 
douteuse;  je  proposai  Pextirpation  du  névrô- 
me.  Elle  fut  acceptée  sur-le-champ.  Une  inci- 
sion longue  de  deux  pouces  fut  pratiquée  sur 
le  trajet  du  nerf  et  sur  la  tumeur  ;  une  dissec- 
tion minutieuse  mit  à  découvert  l'un  et  l'au- 
tre. La  tumeur  fut  séparée  du  nerf,  auquel 
elle  n'était  cfU'adhérenle.  La  plaie  fut  réunie 
par  première  intention,  à  l'aide  de  bandelettes 
de  sparadrap.  Au  bout  de  quatre  jours,  la  ci- 
catrisation était  parfaite. 

La  tumeur,  attentivement  examinée,  était 
solide,  d'un  blanc  perlé,  assez  dure  et  renfer* 
mée,  avec  une  petite  quantité  de  sérosité^ 
dans  un  kyste  fibreux. 
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Les  tomears  des  nerfs  ou  névrômes  ne  B*ob- 
fi^ent  que  rarement  ;  et^  sous  ce  rapport^ 
robservation  précédente  m^a  paru  offrir  qoel- 
qne  intérêt  ;  cependant  on  trouve  dans  les  ad- 
teors  quelques  exemples  de  ces  causes  de  né- 
vralgie. 

Yatealva  a  extirpé  un  névrôme  placé  à  la 
malléole  :  —  «  Une  jeune  fille,  <)lt-il^  por- 
«  tait  depuis  seize  ans,  à  Tune  des  malléoles, 

•  une  petite  exubérance  qui  lui  causait  sou- 
<  vent  tant  de  douleurs,  qu*elle  eût  plusieurs 
n  fois  essayé  de  la  couper  si  ses  domestiques 
«  ne  s*y  fussent  opposés.  Cette  petite  tumeur 
«  de  forme  obovale,  développée  dans  le  sens 
f  longitudinal  de  la  jambe,  était  recouverte 
I  de  la  peau,  aplatie  et  paraissait  devoir  être 

•  rangée  parmi  les  tumeurs  conglomérées, 
c  Aossitôt  qu'elle  eut  été  enlevée,  les  don-* 
f  leurs  disparurent  sans  retour.  » 

Marc-Ântoine  Petit,  de  Lyon  (i),  a  observé 
que  les  tumeurs  siégeaient  plus  fréquemment 
lorles  nerfs  des  extrémités  inférieures  que  sur 
ceox  âe&  extrémités  supérieures. 

Gheselden,  Gbaussier,  le  professeur  Marjo- 
lîD,  ont  rapporté  des  exemples  de  ces  tuber- 
CQles,  qui  peuvent  se  développer  sur  toutes 
les  parties  du  corps. 

Oq  lit  dans  Odier  de  Genève  (^):  Enfin,  on 
peot  «  donner  le  nom  de  névrômes  à  ces  tu- 
f  meurs  mobiles,  circonscrites  et  profondes, 
«  qui  sont  produites  par  le  gonflement  acci- 
tdentel  d^un  nerf,  à  Textrémité  duquel  la 
c  compression  de  la  tumeur  fait  éprouver  des 
«  crampes  très-pénibles.  C'est  heureusement 
c  ane  maladie  rare  ;  mais  J*en  ai  vu  dans  ma 

<  lamille  même  un  cas  remarquable,  qui  m*a 

•  douloureusement  occupé  pendant  bien  des 
■  innées,  et  dans  lequel  Taugmentation  gra- 

<  dnelle  du  mal^  malgré  un  nombre  infini  de 
«  consultations  et  de  remèdes,  a  enfin  nécessité 
«  Tampatation  du  bras.  A  Touverture,  la  tu- 
I  Buur  se  trouva  être  une  espèce  d'anévrisme 

•  du  nerf  radial,  dont  tous  les  filets  étaient 
i  écartés  les  uns  des.  autres  à  Textérieur  en 
t  lîHme  d*éventail,  ou  comme  les  côtes  d*un 
«  melon,  tandis  que  le  centre  était  rempli 
«  d^nne  matière  blanchâtre,  qui,  en  quelques 


0)  EêMoi  $ur  Um  douleur,  Lyon,  1790,  page  15. 

(2)  Manuel  de  médecine  pratique  ou  sommaire  d'un 
eown  gratuit  donné  aux  officiers  de  santé  du  dépar- 
tement du  Uman^  p»r  Louis  Odibb,  pages  SS2  et  3SS, 
^emjèpie  éditioo.  . 


«  endroils,  avait  un  peu  jauni,  et  qui  était 
«  épanchée  dans  les  intervalles  d*un  nombre 
c(  infini  de  vaisseaux  transparents  entrelacés 
«  les  uns  dans  les  autres.  C^est  communé- 
«  ment  au  poignet  que  se  forment  ces  tu- 
«  meurs.  Gooch  en  cile  un  cas  qui  devint 
a  mortel,  parce  que,  la  malade  n'ayant  pas 
a  voulu  se  soumettre  à  ropéralion^  la  tumeur 
«  gagna  enfin  Taisselle,  et  amena  prompte- 
<(  ment,  par  la  compression  des  gros  vais- 
«  seaux,  des  symptômes  d'hydropisie.  » 

Dupnytren  a  vu  une  tumeur  de  cette  nature 
développée  sur  le  nerf  cubital. 

Le  professeur  Michaefis,  de  Marbourg,  a 
extirpé  un  névrôme  situé  dans  l'épaisseur  d'un 
rameau  dii  nerf  tibial,  qui  côtoie  le  tendon 
d^Achille  (1). 

Ollivier,  d^Angers,  rapporte  Tobservation 
d'une  névralgie  sciatfque  intermittente,  occa« 
fiionnée  par  un  lipome  survenu  dans  le  nerf  (2). 
M.  Joseph  Swan  (3)  cite  deux  cas  de  tumeurs 
volumineuses  placées  entre  chaque  fibrille  du 
nerf  grand  fémoro-poplité, comme  Ta  démontré 
la  pièce  anatomique  due  à  M.  LaogslafT. 

Enfin,  nous  devons  à  la  sagacité  de  feu  Mon- 
dière,  médecin  à  Loudun,  un  nouvel  exemple 
de  la  maladie  qui  nous  occupe,  et  dans  lequel 
la  tumeur  s'était  formée  entre  les  fibres  du 
nerf  cutané  interne.  La  résection  de  ce  nerf, 
pratiquée  au-dessus  et  au-dessous  du  névrôtne, 
amena  une  guérison  prompte  (lij. 

Ces  faits  démontrent  évidemment  qu'on  ne 
peut  établir  d'indication  fondamentale  d'une 
manière  certaine,  sans  avoir  fait  préalable- 
ment rhistoire  de  la  maladie  qu'on  traite.  Oo 
doit  surtout  porter  son  atteqtion  sur  les  causes 
morbiGques  dont  la  connaissance  constitue 
quelquefois  la  seule  indication  à  remplir.  Le 
grand  Haller,  frappé  de  Timportance  de  Tétio- 
logie  dans  la  pratique  de  notre  art,  s'écriait 
que  ce  n'était  que  par  la  connaissance  des 
causes  qu'on  arrivait  au  traitement  d'une  ma- 
ladie :  «  Ille  solus  morbum  curavit  qui  ejus 
a  causas  cognovit;  noscere  enim  causam 
«  morbi  est  arcanum.  » 
Ces  vérités  n'ont  pas  besoin  de  commentai- 

(1  )  Bibliothèque  médicale^  tome  XLIV. 

(2)  Archives  générales  de  médecine^  tome  XV, 
pige  112. 

(5)  A  treatiae  on  diseases  and  injuries  of  the 
nerves,  ïnS". 

(ft)  Archives  générales  de  médecine^  tome  II,  troi- 
sième série. 


200 


RÉPERTOIRE  MÉDICAL. 


res,  et  il  est  aussi  facile  de  sentir  les  inconvé- 
nients qu'entraîne  l'oubli  ou  la  négligence  du 
médecin  dans  la  recherciie  de  ces.  causes,  que 


d'apprécier  les  immenses  avantages  qu'il  re 
tire  de  leur  étude  approfondie. 

0"  Cabaret,  de  Saint-Malo« 


II.    llEPERTOIilE    MEDICAL* 


Un  cas  de  traitememi  dn  grofitre  an 
moyen  d'Injections  «ons-cntanées ,  et 
même    parenchymatenses,  de   teinture 

d'Iode,  par  le  docteur  Adolphe  Heller,  de 
Nuremberg.  (Deutsches  Archiv   fur  klinis^ 
cheMedicin,  t.  VI,  4'«  liv.,  i869.  —  Les 
deux  articles  du  professeur  Luecke^  de  Berne, 
dans  le  Berliner  klinische  fVochenschrifty 
1868^  n""  25  et  52^  sur  ces  injections,  ont  sin- 
gulièrement  enrichi  la  thérapeutique  de  cette 
affection.  Le  médecin  nurembergeois,  ayant  à 
traiter^à  partir  du  i  9  septembre  1868,  un 
homme  âgé  de  vingt-huit  ans,  chez  lequel  un 
goitre  était  accompagna,  depuis  le  printemps, 
de  gêne  dans  la  respiration^  à  un   tel  point 
que  la  plus  légère  locomotion  produisait  les 
angoisses  d'un  étouffement,  commença  par 
tenter  chez  lui  l'emploi  topique  de  teinture 
d'iode  et  Tiodure  de  potassium  à  l'intérieur, 
en  même  temps  que  divers  médicaments  pour 
combattre  la  dyspnée,  ceux-ci  sans  résultat 
notable,    tandis  que  les  préparations  d'iode 
firent  diminuer  ia  périphérie  du  cou  de  1  cen- 
timètre. N'ayant  pas  encore  connaissance  du 
premier  travail  de  Luecke,  api  es  avoir,  à  partir 
du  12  octobre,  essayé,  à  titre  de  palliatif,  l'in- 
jection sous-cutanée  d'acétate  de  morphine  à 
la  dose  de  grain  i/lx  (soit  15  milligrammes). 
Fauteur  en  vint  à  l'idée  d'y  associer  quelques 
gouttes  de  teinture  d'iode,  et,  n'en  ayant  pas 
vu  d'inconvénients,  il  augmenta  la  dose  et  en 
eut  bientôt  un  beau  résultat.  Ayant  lu  ensuite 
les  expériences  thérapeutiques  du  Luecke,  il 
prit  environ  1  partie  de  solution  de  morphine 
pour  2  de  teinture  d'iode,  et  fmit  même  par 
injecter   parfois  celle-ci  pure.    D'abord  il 
n'avait  fait  ses  injections  que  dans  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané,  mais  plus  tard  il  les 
lit  dans  le  parenchyme    de  la  glande,  ce 
qui  fut  toujours  suivi  d'une  petite  hémorrha- 
gie.  De  la  mi-octobre  au  20  novembre.  Tau- 


teur  fit  en  tout  vingt  injections,  d'abord  jour- 
nellement, puis  tous  les  deux  ou  trois  jours, 
et  cela  avec  un  résultat  si  favorable,  qu'il  ne 
resta  de  la  glande  thyroïde  qu'une  nodosité 
de  la  taille  d'un  pois  sur  son  lobe  droit.  Les 
symptômes  d'oppression  diminuèrent  succes- 
sivement, mais  pourtant  pas  complètement. 
Des  essais  de  faradisation  ne  parurent  d'abord 
pas  avoir  grand  succès,  tandis  que  des  cauté- 
risations énergiques  du  pharynx,  qui  était  for- 
tement granuleux,  exercèrent  une  bonne  in- 
fluence. Au  commencement  de  novembre,  le 
malade  put  reprendre  ses  occupations.  Dans 
une  note  postérieure  du  17  avril  1869,  l'au- 
teur nous  apprend  qu'il  reprit  dans  les  der- 
niers temps  deux  à  trois  séances  de  courant 
galvanique  descendant,  en  faisant  agir   le 
pôle  positif  sur  la  moelle  allongée,  et  le  né- 
gatif sur  le  nerf  vague  droit,  lequel  était  sur- 
tout affecté.  Pendant  ce  temps  l'amélioration 
a  été  si  évidente  et  si  surprenante,  que  les 
accès  de  suffocation  devinrent  toujours  plus 
rares,  plus  courts,  moins  intenses,  sans  que 
toutefois  je  veuille  nier  la  possibilité  d'un  réta- 
blissement spontané  des  fonctions  des  ra- 
meaux du  nerf  vague. 


Empoisonnement  par  la  belladone. 
Onérlson  par  les  Injeetlons  laypoder- 
ml«nes  de  morphine.  —  Il  s'agit  d'un  en- 
fant de  six  ans  et  demi  qui,  ayant  avalé  par 
suite  d'une  eireur  de  ses  parents  5  centi- 
grammes d*atropine,  à  huit  heures  du  soir, 
absorba,  une  heure  et  demie  après  l'ingestion 
du  poison,  jusqu'à  huit  heures  du  matin,  la 
dose  de  33  centigrammes  de  chlorhydrate  de 
morphine,  et  la  guérison  s'ensuivit. 

M.  Abeille  fut  appelé  auprès  du  malade  une 
heure  un  quart  après  l'ingestion  du  poison. 


MEDECINE  ET  Gttl&DReiS  PHATIQUES. 


207 


yenfant  était  assis  sur  son  iit^  face  rouge,  vqI- 
toeose,  titubant,  ne  comprenant  rien,  ne  ré- 
pondant rien,  les  pupilles  énormément  dilatées, 
sourire  hébété ,  gesticulant  ;  la  respiration 
ronflante  et  saccadée  ;  insensibilité  absolue, 
avec  contracture  des  membres.  Étant  dans 
nmpofisibilité  de  faire  avaler  un  vomitif, 
V.  Abeille  n'avait  qu^une  ressource,  celle  de 
la  méthode  hypodermique.  Deux  injections 
coDtenant  hO  gouttes  de  solution  de  chlorhy- 
drate de  morphine;  eau,  10  grammes;  chlor- 
hydrate de  morphine,  30  centigrammes.  Trois 
minutes  après  Tlnjection,  il  y  eut  une  détente 
dans  les  membres  contractures  ;  cependant  les 
pupilles  restèrent  contractées.  Au  bout  de 
vingt  minutes,  la  contracture  revint,  et  il  fal- 
iat  renouveler  l'injection  ;  le  relâchement  se 
produit  et  la  pupille  se  contracte  un  peu.  Une 
troisième  injection  de  UO  gouttes  à  chaque 
heure  fit  contracter  la  pupille,  mais  Ta^phyxie 
était  imminente  et  le  retour  des  contractures 
exigeait  une  nouvelle  injection,  si  bien  qu'à 
doq  heures  du  matin  Tenfant  avait  absorbé 
30  centigrammes  de  chlorhydrate  de  mor- 
phine. A  cinq  heures  du  matin,  il  fut  forcé  de 
renouveler  les  injections  :  dès-lors  le  relâche- 
ment fat  complet,  et,  après  une  menace  d'as- 
phyxie qui  exigea  une  saignée,  l'enfant  revint 
ita  vie  et  recouvra  la  santé  au  bout  de  quatre 
joors.  Il  y  eut  une  paralysie  de  la  vessie  qui 
poiisla  trois  jours. 

Cette  observation  nous  parait  concluante,  en 
ce  sens  que  si,  comme  on  Ta  dit,  l'elTet  des 
deox  poisons  peut  s'associer,  comme  cela  se 
lait  dans  certaines  préparations  pharmaceuti- 
ques, ici  Teffet  est  antidotique,  car  un  enfant 
de  six  ans  a  pu  impunément  absorber  5  centi- 
grammes d'atropine  et  33  centigrammes  de 
norpbine.  (France  médicale.) 


De  iVmploI  du  qninqnliia  à   hautes 

4mm.  —  Voici  les  conclusions  d'un  travail 
poblié  dans  io  Sperimentale^  par  le  docteur 
del  Bobba  : 

i*  Le  quinquina  à  hautes  doses  est  employé 
avec  succès  dans  Tanasarque  apyrétique  indé- 
pendante de  vices  accidentels  on  congénitaux 
dn  cœur  et  des  viscères  nbdominaux,  même 
celle  qui  est  d'origine  paludéenne  ou  due  à  un 
refroidissement  ou  à  un  état  hydrémique; 


2o  Le  premier  effet  de  ce  médicament  est 
une  abondante  diurèse  ; 

3*  La  meilleure  préparation  de  quinquina 
dans  les  cas  précités  est  la  décoction  ; 

4^  La  dose  de  quinquina  doit  être  graduel- 
lement  portée  de  15  à  60  grammes  dans  les 
vingt-quatre  heures; 

5*  Ce  remède  n'expose  à  aucun  danger  la 
femme  en  état  de  grossesse; 

6°  Le  quinquina  est  très-utile  aussi  bien 
dans  l'anasarque  accompagnée  d'albuminurie 
que  dans  Tanasarque  due  simplement  à  l'hy- 
drémie.  (Lo  Sperimentale,  1869,  fasc.  VIL) 


Staphylôme  de  l'Iris   irnérl  par  une 
eompresilon   continue  sur  fœll,  par  le 

docteurVANDoHUELErr.  (Nederlandsck  Tyds- 
chrift  voor  Geneeskunde,)  —  Chez  un  soldat 
âgé  de  vingt  ans,  une  phlyctène  de  la  cornée 
donna  un  ulcère  au  travers  duquel  Tiris  Gt 
procidence,  et  Tulcération  ne  s'était  fermée 
qu'à  la  suite  de  cautérisations  répétées.  La 
suppuration  ayant  cessé  peu  à  peu,  l'auteur  se 
résolut  à  fermer  l'œil,  et  à  exercer  une  com- 
pression soutenue,  au  moyen  dtine  compresse 
de  Gl  et  d'une  bande.  Ce  moyen  commença 
par  empêcher  le  développement  ultérieur  du 
staphylôme,  puis^  avec  Tueage  simultané  de 
la  belladone,  on  vit  cette  tumeur  rétrograder 
pour  arriver  enûo  au  même  niveau  que  la 
cornée.  La  tache  de  la  cornée  diminua  aussi 
peu  à  peu,  et  il  ne  demeura,  enfin,  qu'une 
synéchie  antérieure  partielle  dans  la  moitié 
inférieure  de  la  cornée,  sans  influence  sur  la 
position  de  l'œil  et  avec  persistance  .de  la 
vision. 


Traitement  de  l'onirl®  Incarné,  sans 
opéraUon,  par  Norton.  ^  Un  bourdonnet  de 
coton  saturé  de  la  solution  suivante  : 

Potasse 8  00 

Eau 32  00 

est  introduit  entre  la  surface  supérieure  de 
l'ongle  et  les  tissus  mous  ;  des  lotions  fré- 
quentes  entretiennent  son  humidité  et  ramol- 
lissent roDgIe.  Après  quelques  jours,  Pongle 
est  mince  et  flexible,  et  l'on  peut  en  retran- 
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Cher  la  quantité  que  Ton  veut;  en  altendant 
plus  longtemps,  la  solution  peut  même  faire 
complètement  disparaître  Tongle.  Les  lotions 
doivent  être  continnées  jusqu^à  ce  que  toute 


ulcération  ait  disparu;  sans  quoi  i'épiâenne 
reprend  trop  tôt  de  la  consistance  et  de  la  du- 
reté^ et  devient  ainsi  une  nouvelle  cause  dMr- 
ritation.  {The  Lancet^  mai  1869.) 


IHATIUBIE    nCDICAIiE, 


lies  Ciifleate*.  —  Cnsenta  epIthyaraBii.  —  Coftcnta  enrop«a. 


/  Le  genre  cuscute,  cuscuta,  dont  le  nom 
parait  venir  de  Tarabe  ehassuth  ou  cuscuth^ 
appartient  à  la  tétrandrîe  monogynie^  de 
lïoné^  et  à  la  famille  des  Convolvulacées.  Il  se 
compose  d'un  petit  nombre  d'espèces  ou 
plutôt  de  variétés  qui  ont  pour  caractère 
commun  de  ne  pouvoir  vivre  qu'aux  dépens 
d'un  autre  végétai.  Parasites  meurtriers  de 
la  plante  qui  les  nourrit,  les  cuscutes  ont  un 
mode  d'existence  particulier.  La  semence 
germe  en  terre  ;  mais  elle  en  est  à  peine  sortie 
qu'elle  mourrait  si  elle  ne  rencontrait  une 
autre  plante  pour  la  soutenir  et  la  nourrir. 

Les  cu8cutes|fe  notre  climat  sont  peu  nom- 
breuses^ et  se  présentent  toutes  sods  la  forme 
de  filets  blanchâtres  entrelacés  autour  des 
branches.  Elles  sont  privées  de  véritables 
feuilles^  qui  sont  remplacées  par  de  très- 
petites  écailles  ;  les  semences  germent  en 
terre,  et  les  tiges  se  fixent  plus  tard  aux 
plantes  qu'elles  rencontrent;  le  point  par 
lequel  elles  s'attachent  est  indiqué  par  un 
petit  renflement  en  forme  de  disque,  d'où 
naît  un  prolongement  qui,  suivant  les  obser- 
vations de  M.  Decaisne,  va  se  mettre  en  con- 
tact avec  le  système  vasculaire  de  la  plante 
aux  dépens  de  laquelle  vit  la  cuscute.  Dès 
qu'elle  s'est  emparée  d'une  plante,  la  cuscute 
Tentortille,  l'enserre  de  ses  longs  filaments 
nus^  rameux,  capillaires,  un  peu  rouge&tres, 
sur  lesquels  on  aperçoit  de  distance  en  dis- 
tance de  petits  paquets  blancs  ou  rosés  qui 
sont  formés  par  l'agglomération  des  fleurs. 
Les  tiges  filiformes  de  la  cuscute  sont  garnies 
^à  et  là  de  petits  suçoirs  qui  s'insinuent  dans 
l'écorce  de  la  plante  nourricière  et  lui  enlè- 
vent ses  propres  sucs^  car  elle  ne  peut 
plus  en  recevoir  de  la  racine  dont  elle 
est  séparée  par  la  rupture  de  sa  tige  primi- 


tive. La  cuscute  épuise^  dessèche  et  fait  le 
plus  souvent  périr  la  plante  qui  lui  a  donné 
une  aveugle  hospitalité.  Aussi  est-elle  eonn- 
dérée  comme  le  fléau  des  prairies  artificiellest 
où  elle  abonde  plus  particulièrement.  La  cus- 
cute est  annuelle  ;  mais  elle  se  perpétue  par 
la  multitude  de  ses  graines  qui  montent  quel- 
quefois jusqu'à  vingt  mille  pour  un  seul  pied. 
Ces  graines  se  sèment  sur  place  ou  sont  empor- 
tées au  loin  par  le  vent.  M.  Decaisne  a  dé- 
montré que  les  cuscutes  ont  la  faculté  de  se 
reproduire  non-seulement  par  leurs  graines^ 
mais  encore  à  Taide  de  leurs  tiges  qui  se 
pelotonnent  et  s'enfouissent  en  terre  durant 
l'hiver  pour  se  développer  de  nouveau  au 
printemps. 

La  cuscute  qui  ne  trouve  pas  de  plante 
pour  s'accrocher,  celle  par  exemple  qu'on 
sème  en  pot,  périt  infailliblement.  Les  cus- 
cutes s'accrochent  à  la  plupart  des  tiges  herba- 
cées ou  sous-ligneuses,  à  l'exception  des 
graminées  dont  les  tiges  uniques  ou  peu  ra- 
meuses et  sans  sucs  leur  refusent  le  support  et 
la  nourriture.  La  luzerne^  la  vesce,  le  lin,  le 
chanvre,  le*  serpolet,  l'ortie,  le  houblon,  sont 
les  plantes  les  plus  favorables  à  leur  dévelop- 
pement qui  varie  souvent,  d'ailleurs^  suivant 
celui  de  la  plante  à  laquelle  elles  s*attachent. 
C'est  ce  qui  fait  que  le  nom  de  cuscuta  mtnar, 
donné  par  DecandoUe  au  cuscuta  epithymum 
de  Linné,  et  celui  de  cuscuta  mqjor,  donné 
par  le  même  à  la  cuscute  d'Europe,  se  trouve 
quelquefois  contredit  par  les  faits/La  cuscute 
épiihyme^  qui  est  la  plus  petite  quand  elle 
croit  sur  le  serpolet,  peut  devenir  la  plus 
grande  quand  elle  croit  sur  une  plante  plus 
élevée. 
On  donnait  autrefois  à  la  cuscute  le  nom  de 
I  la  plante  sur  laquelle  elle  vivait.  Les  Grecs 
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D*ODt  connu  ou  n*ont  an  moins  décrit  que 
Tepithymum^  ainsi  appelé  parce  qu*ii  croît 
.  sur  le  thym  serpolet.  Plus  tard  on  a  mul- 
tiplié les  noms  de  la  coscute  comme  celui  des 
Fégélanx  sur  lesquels  on  Ta  observée.  G*e8t 
ainsi  qu'on  Ta  appelée  epilinum^  epirayrtus, 
epidiclamnus,  etc.»  suivant  qu'elle  croissait 
Kor  le  lin,  le  myrte,  le  dictâmes  etc.  Cette 
méthode  a  eu  rinconvénient  de  faire  croire  à 
un  très-grand  nombre  d'espèces^  tandis  qu'il 
n'y  en  a  en  réalité  qu'un  très-petit  nombre, 
p'une  seule  peut-être,  qui  se  modifie  suivant 
levégétaldont  elle  vit. 

Linné  n'admet  que  deux  espèces  de  cuscute, 
hcuscutaeuropœa  et  la  euscuta  epithymum, 
qœ  Decandolle  appelle,  la  première  euscuta 
iMjor^  et  la  seconde  cuscuCa  minor.  Cette 
seconde  espèce  est  regardée  comme  une  va- 
riété de  la  première  gui  ne  sauraft  atteindre 
ses  dimensions  parce  que  les  plantes  qui  lui 
servent  de  support  sont  moins  élevées.  La 
Flore  parisienne  décritune  cw  cuta  interme- 
dia,  c'est-à-dire  intermédiaire  entre  les  deux 
antres.  La  flore  de  France  en  mentionne  an  plus 
grand  nombre ,  et  les  flores  étrangères  en  ci- 
tent qui  croissent  aux  Antilles  et  au  Brésil. 
Nous  mentionnerons  ces  diverses  cuscutes  avec 
les  particularités  qui  concernent  chacune  d'el- 
les. Mais  c'est  la  cuscute  d'EvirOpe,  la  plus 
commune,  qui  est  considérée  comme  le  type. 

CnBCiita  alba,  GUSGDTE  BLANGflB(B£RTOL., 

FI.  tV.,  III,  p.  70).  --  Regardée  par  Gussone 
comme  une  variété  delaC7.  epithymum,  doni 
elle  se  distingue  par  une  tige  plus  pâle  et  plus 
grèle^  par  des  fleurs  plus  petites  et  plus  blan- 
(âies ,  disposées  en  glomérules  plus  petits  et 
plus  serrés.  ^  Elle  se  rencontre  dans  toKite  la 
légion  méditerranéenne  où  elle  parait  plus 
commune  que  le  C*  epitàymunu  — >  Fleurit 
en  juillet. 

Casent»  «luraiiiiaea.  — •  La  même  que  la 
suivante. 

C^ofleiita  eorymbosa,  CuSGUTE  EN  GO- 
BTHBE  (R.  et  Çao,  FL  pr,y  p.  69).  —  C,  has- 
Haca  (Pfeiff.,  Kogh.).  —  C.  suaveolens 
(Sehinge).  —  C.  aurantiaca  (Requien.).  -- 
Engelmannia  iwcft?eo/cîW'(i*FEiFF.).  —  Re- 
marquable par  ses  fleurs  blanches  et  odoran- 
tes. Parasite  sur  le  Medieago  sativa  (luzerne) 


et  sur  quelques  autres  espèces.  Fleurit  en  août 
et  en  septembre. 

■ 

Cnvcnta  deiuilf«lla,  CUSCUTE  DU  LIN.  — 

C^epilinum  (yVzm.f  Apotk.y  p.  51.  —  Epi-* 
linella  cuscutoides  (Pfeiff.).  —  Variété  du 
Cuscuta  europaea  (voyez  ce  mot).  Parasite 
sur  le  Unwn  mita4issimum^  dans  tout  le  nord 
de  la  France.  Donne  en  juiUet'  et  en  août  des 
fleurs  blanches  plus  grandes  que  celles  en 
Ctiscuta  europxa,  La  cuscute  du  lin  s'at- 
tache aux  tiges  de  ce  végétal^  les  rappro- 
che les  unes  des  autres  à  l'aide  desesrameaux^ 
et  en  forme  des  touffes  plus  ou  moins  volu- 
mineuses qui  sont  bientôt,  frappées  de  mort. 

Cascata  epIllMum  (L.).  -*  Voyez  l'espèce 
précédente. 

Coflcnta  epUliynimii  (L.).  —  Cuscute 

ÉPITHYM. 

Stjn.  lat.  —  Cùscuta  minor  (T.  DC).  — 
Epithymum  (Off.).  —  Epithymum,  sivecm- 
cuta  minor  (C.  B.).  —  Angina  Jini  (Hist. 
LuGD.).  —  Epitbymi  herba  (Pharm.) 

Syn,  franc.  —  Barbe  de  moine  ,  cuScute 
épiihym^  épithyme,  teigoe  de  thym. 

Syn,  étrang.  —  Ftachsseide ,  Fillzkraut 
(ALL.)  —  Lesser  dodder  (Ang.).  —  Efilemo  et 
Efichemo  (Arabe).  —  Kokotice  (Bou.)  —  Kaa- 
ouda  (Grec  moderne).  •—  yarkrutd  (Holl.). 

Tétrandrie-digynie.  —  Convolvulacées. 

Plante  parafflle  herbacée^  annuelle. 

Tiges  capillaires,  rameuses^  ordinairement 
rouge&tres. 

F/etir^plusou  moins  roses^  séssiles^  petites 
(moitié  moindres  que  celles  du  C,  europxa), 
réunies  en  capitules  globuleux  et  rapprochés^ 
munies  d^une  bractée. 

Calice  à  lobes  ovales,  acumînés,  étalés  au 
sommet  et  non  appliqués  sur  la  corolle. 

Corolle  plus  longue  que  le  calice,  campa- 
nulée^  à  tube  subcytindrique^  égal  au  limbe  ; 
celui-ci  formé  de  lobes  triangulaires  aussi  larges 
que  longs,  brièvement  acuminés  et  aigus,  très- 
étalés^  à  la  fin  réflé'chis. 

Étamîneso,  saillantes,  insérées  au  tube  de 
la  corolle^  alternes  avec  les  lobes. 

Anthères  bilocuïaires,  întrorses*  souvent 
contournées  en  spirale ,  après'  rémission  du 
pollen. 

Écailles  grandes,  arrondies ,  franchement 
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convergentes,  fermant  le  tube  de  la  corolle  et 
couvrant  entièrement  Tovaire. 

Styles  dressés  plus  longs  que  Tovaire,  dé- 
passant à  la  fin  les  étamines. 

Capsule  bilocolaire^à  loge  contenant  deux 
graines,  à  déhiscence  circulaire. 

Graines  lisses. 

Embryon  filiforme  ^  dépourvu  de  cotylé- 
dons, enroulé  en  spirale  autour  d'un  albumen 
charnu. 

Fleurit  en  juillet  et  août. 

MabitaU — Coteaux  secs;  commun  dans  le 
midi.  Parasite  sur  le  Thymus  serpyllutn  (ser- 
polet), le  MeéUcago  sativa  (luzerne),  le  TYi- 
foUum  pratense,  etc. 

Le  chapitre  de  Dioscorîde  sur  Tépithyme, 
«cpl  2fftOu(Aou,  est  très-court.  «  L*épiihymum, 
dit-il  y  que  les  Romains  appellent  involucrum 
(enveloppe),  est  la  fleur  sortant  du  thym  qui 
est  dur  et  qui  ressemble  à  la  sarriette.  II  a  de 
petits  chapiteaux  menus  et  légers,  qui  tien- 
nent à  de  petites  queues  faites  en  forme  de  che- 
velure... Il  croit  en  abondance  dans  la  Gappa- 
doce  et  dans  la  Pamphylie  (Matthiole).  i> 

Pline,  lisant  mal,  ou  lisant  sur  un  manuscrit 
altéré  de  Dioscoride,  a  cru  que  ce  dernier 
donnait  Tépilhyme  comme  la  fleur  même  du 
thym  dur.  Cette  erreur  a  été  partagée  par 
Brassavole  et  quelques  autres  qui  ont  admis 
que  répilhyme  deDioscoride  ou  des  Grecs  était 
différent  des  autres.  Matthiole  fait  observer 
avec  raison  que  Dioscorîde  n'a  nullement  cru 
que  Tépithyme  fût  la  fleur  propre  au  thym  ;  car, 
décrivant  le  thym  dans  un  autre  chapitre,  il 
ne  fait  nullement  mention  de  l'épithyme  ;  mais 
il  dit  que  Tépilhym  est  une  fleur  qui  sort  du 
thym  et  Tétymologie  de  ce  mot  est  en  effet 
2irt  qui  signifie  sur,  dans  ou  sous,  et  Ou(^o( 
thym.  Il  en  sort,  dit  Matthiole,  comme  le  gui 
et  les  mousses  sortent  des  arbres,  et  en  sont 
chosçs  séparées,  quoiqu'ils  ne  vivent  que  par 
eux.  Cette  comparaison  montre  assez  que 
Matthiole  ignorait  aussi  bien  que  ceux  qui 
l'ont  précédé  que  Tépithyme  avait  sa  racine 
primitive  dans  le  sol. 

Matthiole  dit  d'ailleurs  qu'il  a  souvent 
cueilli  de  Vepithymumaxirh  thym  qui  est  sem- 
blable à  la.  sarriette,  au  mont  Salvatin  près 
de  Goritie  et  au  mont  Gargan  qui  est  proche 
de  Salicane,  lesquelles  montagnes  sont  toutes 
couvertes  de  ce  grand  thym.  Le  côté  où  il  y 
avait  le  plus  d'epi/Aymum^regardaft  direc- 


tement le  midi.  «Car,ajoute-t-il,  encore  qne 
ces  montagnes  soient  toutes  couvertes  de 
thym,  néanmoins  il  ne  m'advint  jamais  d'y 
trouver  l'épithymum,  sinon  du  côté  du  midi, 
aux  lieux  les  plus  plaisants  de  toute  la  mon- 
tagne, où  le  vent  anster  donne.» 

L'epithymum  ne  croit  pas  seulement  sur 
le  thym,  et  ce  nom  ne  lui  vient  que  de  ce  que 
les  anciens  l'y  ont  observé  plus  constamment 
qu'ailleurs.  Mais  il  a  été  rencontré  sur  d'autres 
plantes,  ce  qui  lui  a  fait  donner  des  noms  re- 
latifs à  ces  plantes,  tels  que  ceux  (Vepithym- 
brum  (Ihymbrum  est  le  nom  de  la  coloquinte 
dans  Zoroastre) ,  à'epimyrtus,  d'epidicfam- 
nus.  Il  s'attache  aussi  àTorigan,  au  sidéritis,  à 
la  bruyère  et  à  d'autres  plantes  encore.  L'épi- 
thyme crott  sur  les  rochers  dans  l'Europe  mé- 
ridionale ;  mais  celui  qui  se  trouve  dans  les 
pharmacies  vient  de  TAsie  Mineure  ou  de  la 
Crète  :  de  là  le  nom  d'epithymum  creticum 
qu'il  porte  dans  les  pharmacies.  Il  y  [est  la 
plupart  du  temps  mélangé  de  quelques  frag- 
ments de  tiges  de  thym. 

Les  propriétés  de  la  cuscute  épilhyme  étant 
les  mêmes  que  celles  des  autres  cuscutes, 
nou8donnerons,aprè8leurdescription,  tout  ce 
qui  concerne  leur  emploi  en  médecine.  Toute- 
fois la  cuscute  épilhyme,  celle  de  Crète 
surtout,  passait  généralement  pour  être  pré- 
férable aux  autres. 

Caseuta  earop«a.  —  (L.).  —  CUSCUTE 
d'Europe. 

Syn.  lat,  —  Androsaces,  vulgo  cuscûta 
(Trâg.)  ^Cassuto  sive  cuscuta  (J.  Bauh).  — 
Cassutha,  Cassytha  (Matth).  —  Cassytha^ 
(Off.)  —  Caucon.  —  Cuscuta  (Dod.,  Fuchs, 
Cam.,  Dalech.).  —  Cuscuta  major  (G.  B.^ 
TouRK.).  —  Cassuta.  —  Cassuta  minor  (Off.). 
—  Dardanis  (Dioscorîde).  —  Linodesmon. 
Angina  lini.  —  Podagra  Uni  (Off.). 

Syn,  franc,  —  Augure  de  lin,  barbe  de 
moine,  bourreau  de  lin,  cheveux  de  Vénus, 
crémaillière,  couche  m'icy,  cuscute  d'Europe, 
cuscute,  épilavande,  épimarrube,  épithyme, 
goutte  de  lin,  herbe  infernale,  lin  maudit, 
rache,  rasque,  rogne,  ruble,  teigne. 

Syn,  étrang,  —  Filtzkraut,  Flachtseide, 
Flachseidenkraut,  Frauenhaar,  Range,  Seide, 
Seidenkraut,  Yogelseide  flavenhaar  (All.).  •— 
Devil's  guts,  dotter  hell  weed,  greater  dod- 
der,  heelweed  (Ang.).  —  Horsiike  (Daw .).  — 
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Cabeltoc  de  tomillo  (ësp.).  —  Vrang  o(  vilt- 
krnjd  (FLiM,}.  —  Vaikmid  (Holl.)-  — 
Goreni'ferë  (Honc.)-  —  Silice  lœbengrœs, 
Skorl  &iiiiuoeJbjnda,  Snarreiwa  (Scëd.). 

TéUandrie    digynie    (L.j-    Convolvolacéei 
(Lmï). 


Plaote  aaDudIe  ,  parailte ,  dépournie  da 
feuilles. 

Tige  fliiforme,  ramease,  d'un  jaune  ver- 
dàtre,  quelquefois  rougeitre,  volubile,  k 
fixant  par  d««  suçoirs  lor  les  liges  dei  plantes 
autour  desquelles  elle  s'enroule. 


t.  Tige  de  houblon.  —  1.  Plinte,  1/2  naiitn,  - 


EiCB  CaMCMtei.  —  Caieal*  cpllhymui. 


Fleurs  hermaphrodite, régulières,  sessiles, 
munies  chacune  d'une  bractée  k  eur  base, 
disposées  en  glomérulei  espacés  le  long  de  la 
lige,  d'un  blanc  roeé. 

Calice  gamosépale,  à  A-5  divisions,  persis- 
Uqi,  prolongé  au-degsouB  de  l'ovaire  eo  un 
lube  charoD,  irte-épais,  presque  eyliodrique, 


sondé  avec  le  prolongemeut  de  l'axe  qui  porte 
l'ovaire. 

Corolle  hfpogine,  gamopétale,  campann- 
lée,  à  lube  renflé,  à  ù-5  lobes  étalés  plna 
cotirlB  que  le  tube.  * 

ÉtartUves  k  insérées  sur  le  tube  de  la 
corolle  et  aUeroea  avec  ses  lobes. 
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Anthères  bilobées,  introrses. 

j^rai/Ze;  pélaloîdes,  minces,  laciaiées,  insé- 
rées sur  le  tube  de  la  corolle  au-dessous  des 
étamines  auxquelles  elles  sont  apposées. 

Ovaire  à  deux  carpelles^  à  deux  loges  bi- 
ovulées. 

Styles  2  plus  courts  que  Tovaire. 

Stigmates  linéaires  obIongs>  jaunâtres. 

Fruit  capsulaire,  membraneux,  biloculaire^ 
à  loges  bispermes,  à  déhiscence  circulaire. 

Graine  anguleuse,  à  périsperme  charnu, 
succulent. 

Embryon  filiforme,  sans  cotylédon^  roulé 
en  spirale  autour  du  périsperme. 

Radicule  dirigée  irers  le  bile. 

Fleurit  en  juillet  et  août. 

Habitat.lAem  incultes  et  buissons.  Parasite 
sur  Turtica  diolca,  le  cannalis  saliva,  le  hou- 
blon, etc. 

Cnseiita,  Intermedla.  (Chevalier,  Flore 
gén.  des  environs  de  Paris).  C'est  une  variété 
de  la  cuscuta  minor  ou  epilhymum,  ayant  un 
grand  nombre  de  groupes  de  fleurs  globuleu  ses 
et  plus  développées.  Gomme  Tépithyme  à  la- 
quelle Chevalier  la  rattache,  elle  croît  sur  le 
serpolet,  rhéllanthëme  et  sur  plusieurs  plan- 
tes légumineuses  ;  plus  robuste  que  celle-ci, 
elle  attaque  aussi  le  genêt. 

Ctuentamonoi^yiia  (DC.,  FL  franc.).  — 

Tige  rameuse,  de  la  grosseur  d*une  petite 
ficelle.  Fleurs  roses  ordinairement  disposées  en 
grappes  plus  ou  moins  allongées,  et  plus  ra- 
rement en  capitules  plus  ou  moins  pédoncules. 
Capsule  ovoïde  globuleuse  très-grosse  (5  mil- 
lim.)>  à  2  loges,  à  24  graines,  très-grosses  (4 
millim.  de  diamètre). 

Habitat.  Languedoc  (D.C.),  Avignon  (Reg.), 
Montpellier  (Debille),  Beaucaire  (Reg.),  Bé- 
ziers  (Herb.  Billod). Fleurit  en  juin,  juillet.— 
La  cuscute  monogyne,  remarquable,  non-seu- 
lement par  la  présence  d'un  seul  style,  mais 
encore  par  la  grosseur  de  sa  tige  qui  égale 
celle  d'une  corde  de  fouet,  s'enroule  autour 
des  troncs  et  surtout  des  sarments  de  la  vigne, 
qu'elle  fait  périr  avec  la  branche  &  laquelle 
elle  est  attachée. 

Ciuciita  trifolll.—  (Bubîngt).  C.  minor, 
B.  trifolii  (Choisy,  in  DC,  Prod.  G.  Billot). 
Cette  espèce,  considérée  par  la  plupart  des  au- 


teurs conmie  une  simple  variété  de  la  cuscuta 
epithymum^  s'en  dislingue  par  des  fleurs  de 
moitié  plus  grandes,  plus  pâles,  en  glomérules 
plu&  gros  et  plus  serrés;  calice  à  divisions  appli* 
quées  sur  la  corolle  et  non  étalées  au  sommet; 
corolle  à  lebes  plus  longs  que  larges  et  non 
aussi  larges  que  longs  ;  écailles  ûmbriées,  sé- 
parées par  un  espace  plus  large  et  ne  recouvrant 
pas  complètement  l'ovaire  (ce  qui  a  lieu  dans 
la  C.  epithymum);  styles  divergents  dès  la  flo- 
raison, et  ne  dépassant  jamais  les  étamines, 
tandis  qu'ils  sont  dressés  et  dépassent  à  la  fois 
les  étamines  dans  la  C  epilhymum. 

Cette  cuscute  nous  paraît  être  la  même  que 
la  ctiscute  intermédiaire  de  la  flore  des  en- 
virons de  Paris.  La  cuscute  du  trèfle,  dit  la 
Flore  de  France,  a  en  outre  un  mode  spécial 
de  développement  :  elle  s'étend  en  cercles 
réguliers,  et  élreint  si  fortement  le  trèfle 
qu'elle  le  fait  périr.  La  cuscute  epilhymum, 
au  contraire,  se  développe  d'une  manière  va- 
gue, et  ne  fait  pas  périr  la  plante  qu^elle 
embrasse. 

Habitat.  Nord  et  centre  de  la  France,  de 
l'est  &  Touest;  fleurs  en  juillet. 


Les  cuscutes  exotiques  sortent  de  notre  ca- 
dre. Nous  allons  néanmoins  les  citer,  à  cause 
de  leurs  applications  thérapeutiques,  dans  les- 
quelles elles  pourraient  peut-èlre  être  rempla- 
cées, à  litre  d'essai,  par  celles  d'Europe. 

La  cuscuta  americana  (Jacq.)*  Bile  passe^ 
aux  Antilles,  pour  hépatique,  apéritive,  laxa- 
live  et  hydragogue  (Flore  méd.  des  Antilles, 
//,  3Sà). 

Le  suc  des  cuscuta  miniata,  Mart,  C.ra- 
cemosa,  MArt.,  et  C.  umbellota^  Kukth,  se 
donne,  au  Brésil,  d'après  Martins,  contre  l'en- 
rouement et  le  crachement  de  sang.  Leur 
poudre  sèche  se  répand  sur  les  plaies  pour  en 
accélérer  la  guérison  [Joum.  de  chimie  méd., 
V,  /i29). 

Historique.  —  Le  mot  Cuscute  ne  se 
trouve  point  dans  les  auteurs  grecs.  Dioscoride 
ne  parle  que  de  VEpithymum^  qui  est  notre 
Cuscute  épithyme.  Pline,  parlant  de  plantes 
quise  nourrissent  sur  les  autres,  comme  le  gui, 
dit  qu'il  y  a  une  herbe  appelée  Cassythas  ou 
Cadytasy  qui  s'entortille  aux  arbres  et  aux 
épines.  Il  a  emprunté  ce  qu'il  en  dit  à  Théo- 
phraste,  qui  s'exprime  ainsi  :  ««Et  cette  petite 
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lierbe  de  Syrie,  qui  est  appelée  Cadytas^  croit 
sor  les  arbres  et  épioes  et  sur  quelques  autres 
plantes.  » 

Matlhioley  qui  a  eurichi  ses  commentaires  sur 
Dîoieoride  de  toutes  les  connaissances  de  son 
temps,  lait  suivre  le  chapitre  sur  VEpi- 
ikpnum  de  Dioscoride  d'un  autre  sous  le  titre 
de  •CassutAaf  Cassythe,  sis^podagraHnij 
apothicaires  Guscuta  ;  François  (jouche- 
Uicj,  etc.  »  VHiêtoire  des  plantes  de  Lyon 
reproduit  ce  qu'a  dit  Matthiole,  ainsi  que  sa 
gnvure,  dans  un  chapitre  intitulé  :  Goutte  du 
lin. 

Il  s'agit  vraisemblablement  ici  de  la  Cuscuta 
Europsea  ou  Major  ou  de  quelqu'une  de  ses 
variétés^  celle  qui  pwte  particulièrement  les 
noms  de  Cuscuta  epUinum  ou  Cuscuta  den» 
sifolia.  Mais  il  ne  faut  pas  conclure  de  son 
nom  de  podagra  liai  qu'on  ait  jamais  cru 
qu'elle  ne  croissait  que  sur  cette  plante. 

La  cuscute,  dit  Ma^thiole^  se  jette  sur  les 
herbes  et  arbrisseaux,  tout  ainsi  que  fait  Vepi- 
thymum,  vivant  de  leur  support  sans  aucune 
racine.  Ruel  partageait  la  même  erreur.  La 
Cuscuta,  suivant  la  description  de  Ruel,  rap- 
portée par  YHist,  Luyd.y  «  croit  sur  les  plantes 
herbées,  s'appuyant  sur  icelles  et  n'a  aucune 
racine;  mais  elle  est  comme  une  chevelure  de 
merveilleuse  longueur  qui  sort  du  creux  des 
silarons  des  branches,  et  s'entortille  à  icelles 
quant  et  quant...  £ile  u'a  point  de  feuilles, 
mais  bien  des  fleurs  blanches  et  une  menue 
graine.  »  Tout  en  signalant  l'existence  de  cette 
graine,  Euel  ajoute  encore,  deux  lignes  plus 
bin,  de  peur^qu'on  ne  l'oublie,  que  la  cuscute 
ne  erolt  point  en  terre^  mais  partout  sur  les 
herbes.  Toutefois  THistoire  des  plantes  de 
Lyon  ajoute^  immédiatement  après  la  citation 
de  Ruel^  que  Pena  et  plusieurs  ont  émis  l'o- 
pinion que  la  Cassutha,  aussi  bien  que  VEpi- 
^ymum  croissent  du  commencement  par  une 
racine.  Pena  dit  que  la  cuscute  qu'il  a  obser- 
vée sur  les  ceps  de  vignes  du  Languedoc,  une 
ibis  qu'elle  les  a  enlacés^  perd  ses  racines  qui 
se  sèchent  et  se  rompent  tout  ainsi  que  le 
nombril  des  enfants  se  sèche  après  qu'ils  sont 
Bés.  Du  reste  il  a  vérifié  l'existence  de  la  ra- 
cine de  la  cuscute  en  semant  la  graine. 

Propriété  atéillcale  de*  eascvles.  — 

Quoique  les  botaniates ,  dans  ces  derniers 
temps,  aient  multiplié  les  espèces  de  cuscute, 


il  est  évident  que  ce  genre  peut  être  ramené 
à  deux^  probablement  même  à  une  seule,  les 
variations  que  la  plante  subit  tenant  au  plus 
ou  moins  facilité  à  s'étendre  que  lui  présente 
le  végétal  qu'elle  rencontre  sur  son  chemin. 
Mais  les  Arabes,  qui  ont  beaucoup  étendu  l'em- 
ploi que  lesGrecs  faisaient  déjà  de  la  cuscute, 
ont  émis  une,  opinion  qui  a  généralement 
trouvé  faveur  et  qui  ne  parait  pas  dénuée  de 
fondement:  c'est  qu'elle  emprunte  jusqu'à 
un  certain  point  les  propriétés  des  plantes 
qui  la  nourrissent.  Ils  ont  écrit  que,  croissant 
sur  un  arbre  ou  une  herbe  chaude,  elle  sera 
chaude;  que,  croissant  sur  un  arbre  ou  sur 
une  herbe  froide,  elle  sera  froide  (Ruel). 
Ainsi  la  cuscute  du  lin  a  paru  plus  mucila- 
gineuse,  celle  de  la  garance  plus  astringente, 
celle  qui  s'attache  aux  euphorbes  plus 
purgative,  celle  qui  s'attache  à  l'ortie  et  au 
genêt  plus  diurétique  que  les  autres  (Lobel, 
Parkinson). 

La  cuscute  est  inodore;  sa  saveur  varie  sui- 
vant les  rapports  des  auteurs.  Geoffroy  la 
trouve  acre  et  un  peu  astringente  ;  Linné  la 
trouve  subamarescente  ;  Alston  la  trouve  insi- 
pide et  comme  mucilagineuse,  mais  néanmoins 
provoquant  la  salive. 

Les  cuscutes  passaient  pour  être  incisives, 
apéritives,  atténuantes;  résolutives,  légère- 
ment astringentes.  Elles  passaient  également 
pour  être  laxatlves,  mais  à  un  faible  degré. 
On  croyait,  chez  les  Grecs  et  les  Arabes, 
que  leur  emploi  longtemps  prolongé  pro- 
duisait une  action  purgative  et  énergique  par 
sa  continuité  et  s'exerçant  particulièrement 
sur  la  bile.  On  a  généralement,  surtout 
chez  les  Arabes,  donné  la  préférence  à 
répithyme,  particulièrement  à  celui  de  Crète. 
Frank  reconnaît  à  ce  dernier,  outre  les  pro- 
priétés mentionnées  plus  haut,  celle  d'être 
fébrifuge  et  antisyphilitique. 

Avec  un  aussi  grand  nombre  de  vertus,  la 
cuscute  ne  pouvait  manquer  d'être  employée 
dans  une  foule  de  maladies. 

Abdovbn  (Engorgements  de  V).  —  Frank 
prescrit  la  cuscute  dans  les  obstructions  viscé- 
rales. 

ALiÉAATioir  msNTALE.  —  Aug.  Thaucr 
vante  le  petit*lait  dans  lequel  on  a  fait  bouillir 
l'épithyme. 

Carreau.  —  (Voyez  Fièvre  hectique.) 
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GiÊPHALALGiE.  ^  Malthiole  dit  répitbyme 
bon  pour  combattre  les  douleurs  invétérées  de 
la  tète. 

Dtspspsie.  —  Dioscoride  considère  Tépi- 
thyme  comme  bon  pour  ceux  qui  sont  ven- 
teux :  Mattliiole  dit  cependant  que  le  long 
usage  de  la  cuscute  fatigue  l'estomac,  mais 
qu'on  en  corrige  les  mauvais  effets  en  y  ajou- 
tant de  Tanîs. 

Eczéma.  —  Tournefort  recommande  la 
décoction  de  toute  la  plante  en  boisson,  à  la 
dose  de  quinze  grammes  pour  un  litre  d'eau. 

ÉPiLEPsiE.  —  L'épithyme  serait  bon  contre 
le  haut  mal,  d'après  Matthtoie. 

Fièvres.  —  Matthioie  dit  que  la  cuscute  est 
singulière  dans  les  fièvres  des  petits  enfants. 

Fièvre  hectique,  l  —  Baglivi  se  servait 
comme  boisson^  de  Tapozème  suivant  pour  les 
enfants  atteints  des  fièvres  liectiques  avec 
douleurs  cachectiques  au  bas-ventre  (proba- 
blement le  carreau)  :  Prenez  chiendent,  frai- 
sier^ cuscute^  aigremoine,  alléluia ââiO,00;  fai- 
tes bouliir  dans  ô  500  grammes  d'eau  et  réduire 
à  500.  On  y  ajoute  de  temps  en  temps  de  la 
teinture  de  rhubarbe  et  du  sirop  de  roses 
pâles.  (Geoffroy.  Mai.  méd.). 

Fièvres  intermittentes.  —  La  cuscute, 
suivant  Mésué,  guérit  les  fièvres  tant  tierces 
que  quartes.  Wedel  associait  Tépithyme  aux 
fébrifuges;  Frank  aussi  considérait  ce  dernier 
comme  fébrifuge. 

Foie  (maladies  du}.  -«  La  cuscute  a  été 
particulièrement  préconisée  dans  les  affections 
chroniques  de  cet  organe.  Dans  Vhépaiiie 
chronique  on  prescrit  l'épithyme  pour  éviter 
que  l'inflammation  dégénère  en  squirrhe 
(Capivaccio,  1.  III,  ch.  iU).  Suivant  Sennert^ 
la  cuscute  est  un  des  meilleurs  remèdes  contre 
Ticlère  qui  provient  de  robstruction  de  la 
vésicule  du  fiel.  Jonston  indique  aussi  la 
cuscute  d'Europe  comme  un  désobstruant  dans 
l'ictère.  Agricole  prescrit  contre  cette  forme 
d'ictère  l'épithyme  soit  en  poudre  à  la  dose 
de  12  à  24  grammes^  soit  une  décoction  de 
20  grammes  à  80  dans  une  quantité  d'eau 
qui  n'est  pas  déterminée.  Les  anciens  em- 
ployaient l'épithyme  contre  ce  qu'ils  appelaient 
la  bile  brûlée  et  contre  les  opilations  du  foie. 

Goutte.  —  C'est  une  des  maladies  contre 
lesquelles  on  a  prescrit  l'épithyme. 

Htdropisies. — La  cuscute  et  l'épithyme  pro- 
voquent l'écoulement  des  urines  et  soulagent 


les  hydropiques  [DicL  mat,  méd,  1773).  On 
vantait  comme  douées  d'une  propriété  diuré- 
tique plus  énergique  les  cuscutes  qui  s'atta- 
chaient aux  plantes  déjà  diurétiques  par  elles- 
mêmes,  telles  que  le  genêt  et  l'ortie.  Dans  les 
parties  occidentales  de  l'Angleterre^  dit  Rutly, 
la  petite  cuscute  qui  croit  sur  les  orties 
possède  des  propriétés  diurétiques  énergiques 
et  que  Lobel  a  confirmées  de  sa  propre  expé- 
rience. 

Hypochondrie.  —  La  cuscute  peut  convenir 
dans  les  affections  bypochondriaques  ou  autres 
indispositions  demandant  des  résolutifs  doux 
{Mat.  méd.  de  Haller,  1. 1,  p.  220). 

Hystérie.  —  Décoction  de  toute  la  plante  : 
15  grammes  dans   un  litre  d^eau  (Tourn.). 

MÉLANCOLIE.  —L'épithyme  est  spécialement 
bon  aux  mélancoliques.  Il  évacue^  par  le  bas^ 
lephlegmeet  la  mélancolie  (Dioscoride).  Galien 
indique  l'épithyme  dans  la  mélancolie. 
«  L'épithyme ,  dit  Lorry,  a  été  extrêmement 
employé  comme  curatif  et  préservatif  par  les 
Grecs^  les  Arabes  et  presque  tous  les  médecins 
galénistes.  Tous^  à  l'exception  des  médecins 
modernes^  lui  ont  reconnu  des  propriétés  laxa- 
tives.  Cependant  j'ai  constaté  cette  propriété 
même  à  la  dose  de  8  grammes,  tandis  que  les 
anciens  la  donnaient  de  25  à  35  grammes^  en 
infusion  {De  melancholica).  » 

MÉK0RRHA61E.  —  Avicennc  attribue  à  la  eus* 
cute  des  propriétés  astringentes  et  des  vertus 
dans  le  flux  de  matrice  (Rutty^  Mat.  méd.). 

Menstruation  (vices  de  la).  —  La  cuscute 
et  répithyme  provoquent  l'écoulement  des 
règles  {Dict.  de  mat.  méd.  1773). 

Peau  (maladies  de  la).  —  La  cuscute 
d'Europe  et  l'épithyme  conviennent  dans  les 
maladies  cutanées.  Tournefort  indique  la  déco- 
ction d'épithyme  en  tisane,  15  grammes  par 
litre  d'eau,  dans  la  gale.  On  sait  l'élasticité 
qu'avait  ce  dernier  mot  avant  la  découverte  de 
Tacarus. 

Poitrine  (maladies  de  la).  —  Hippocraie, 
Galien,  Aétius,  Oribase,  employaient  la  cus- 
cute dans  la  phthisie  et  dans  toutes  les  mala- 
dies de  poitrine  que  l'on  désignait  sous  le  nom 
vague  de  «  difficulté  à  respirer  ». 

Rage.— Pallas  dit  que  la  cuscute^  piléedans 
un  mortier  de  bois  et  donnée  à  la  dose  d'une 
cuillerée  à  soupe^  est  un  remède  employé  con- 
tre la  rage  en  Russie  {Bail,  des  sciences  méd. 
de  FerrussaCj  avril  1828). 
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Rate.  —  La  cuscute  a  été  prescrite  dans 
les  engorgements  ou  opilations  de  cet  organe. 

Abumâtisue.  —  On  a  prescrit  la  cuscute 
épithyme. 

Stpoilis.  —Frank  attribue  à  la  cuscute  une 
vertu  aotisyphilitique. 

Ulcères.  —  L^épilhyme  sert  aux  ulcères 
noirs  et  malins  (Matthiole). 

■odes  d'administration.—  On  a  pu  VOir^ 

d'après  les  divers  écrits  des  auteurs,  que  la 
cQscnte  a  été  administrée  à  des  doses  très- 
variables  et  parfois  très-éievées^  jusqu'à  80 
grammes,  par  exemple.  La  dose  ordinaire  est 
de  &  à  15  grammes  pour  un  litre>  en  infusion 
vineuse  ou  en  décoction  aqueuse.  La  dose  en 
poudre  est  plus  faible. 

L'épithyme  était  employé  dans  les  pilules 
iartareuses  de  Quercetan,  dans  la  poudre  de 
joie  de  Renaudot,  dans  Yélectuaire  de  Psyl- 
/i«m,  dans  Yélectuaire  de  Séné,  dans  la  coti- 
feetio?i  Hamech  et  dans  le  sirop  apéritif 
cachectique  de  Gharas.  Les  graines  de  eus- 
cote  entraient  dans  le  sirop  de  chicorée  com- 
poié  de  Gharas^  et  dans  le  sirop  de  fume- 
terre  de  Mésué. 

Usaff€s  économiques.  —  Les  vaches,  les 
ebèvres^  les  cochons,  quelquefois  les  moutons^ 
mangent  la  cuscute,  mais  les  chevaux  n'en 
veulent  pas.  Elle  donne  une  teinture  pourpre 
légère;  Tépithyme  donne  une  teinture  roussâire 
également  faible  et  peu  usitée.  G'est  là  une 
utilité  bien  restreinte  et  qui  ne  compense  pas 
les  ravages  que  la  cuscute  exerce  dans  les 
prairies  artificielles  dont  elle  est  le  fléau. 

Dans  le  langage  des  fleurs,  elle  est  Tem- 
blème  de  la  bassesse.  Ramper  pour  trouver  un 
ippui  et  un  soutien,  puis  vivre  aux  dépens 
d'an  bienfaiteur  qu'elle  épuise^  telle  est  la 
nature  de  la  cuscute.  Aux  Antilles,  pourtant^ 
les  créoles  ont  fait  de  la  cuscute  une  sorte 
d'éprouvette  pour  leurs  amours.  Lorsqu'un 
couple  amoureux  se  promène  dans  les  bois^ 
chacun^  de  part  et  d'autre,  arrache  une  poi- 
gnée de  cette  plante^  la  jette  au  hasard  sur 
un  buisson,  et  si,  au  bout  de  quelques  jours, 
des  circonstances,  telles  que  l'ombre  ou  la 
pluie,  ont  favorisé  la  reprise  de  l'herbe  para- 
nte, alors  plus  de  doute  sur  la  fidélité  réci- 
proque. Aussi  l'appelle-t-on  dans  ce  pays 
rherbe  de  l'amitié.  G'est  bien  là  le  cas  de  dire 


que  l'amour  est  aveugle  ;  en  Europe,  on  ne 
festoie  pas  autant  la  cuscute.  On  cherche  à  la 
détruire  par  tous  les  moyens  possibles.  Mal- 
heureusement^ ces  moyens  sont  bornés. 

Quand  un  cliamp  de  luzerne  ou  de  trèfle  est 
envahi  par  la  cuscute  d'Europe,  on  peut  con- 
sidérer la  récolte  comme  perdue.  Le  bon  Jar^ 
dinier  ne  voit  pas  d'autre  remède  pour  sau- 
ver les  récoltes  uUérieures,  que  d'arracher  les 
plantes,  de  remuer  la  terre  et  de  l'écobuer.  Il 
indique  le  même  remède  pour  les  linières. 
Quand  on  a  fait  le  désert,  le  parasite  meurt. 
C'est  là  le  cas  d'appliquer  ce  mot  de  Tacite  : 
Ubi  solitudinem  faciunt,  pacem  appellant. 

D'autres,  ne  croyant  pas  encore  tout  sauvé 
à  ce  prix,  conseillent  de  couvrir  de  paille  toute 
la  partie  de  terrain  atteint  et  d'y  mettre  le 

feu. 

Un  procédé  plus  usité  et  moins  coûteux 
consiste  à  faire  paître  par  les  moutons  les 
places  envahies  par  la  cuscute.  Mais  il  faut 
y  recourir  de  bonne  heure  et  avant  que  la 
graine  soit  formée  ;  car  la  graine  de  cuscute, 
n'éJLant  point  digérée  dans  l'intestin  de  ces 
animaux,  se  retrouverait  dans  leurs  excréments 
avec  toutes  ses  propriétés  germinalives,  et  ce 
serait  à  recommencer.  Il  faudrait  alors  éviter 
que  leur  fumier  fut  jeté  sur  une  légumi- 
neuse. 

M.  Forgel  a  proposé,  dans  le  Journal  de 
chimie  et  de  pharmacie,  un  moyen  simple  et 
peu  coûteux  qui  permet,  selon  lui,  de  sauver 
la  récolte.  Le  sulfate  de  fer  ou  couperose 
verte,  dissous  dans  Teau  dans  la  proportion  de 
1  kilogramme  pour  iO  litres  d'eau,  détruit,  dit- 
il,  la  cuscute  et  ne  fait  aucun  mal  à  la  plante 
fourragère  qui  en  est  arrosée.  Peut-être  fau- 
drait-il ajouter  :  Quod  erat  demonstrandum. 
Mais  continuons.  Un  kilogramme  de  couperose 
verte  coûte,  dit-il,  20  centimes  ;  10  kilog,  par 
100  litres  d'eau,  2  francs.  Aussitôt  qu'on 
s'aperçoit  de  la  présence  du  parasite,  on  cerne 
l'endroit  envahi;* on  arrache  tout  ce  qui  est 
aux  alentours,  pour  lui  enlever  tout  aliment, 
et  ensuite  on  arrose  la  partie  attaquée  avec 
l'eau  (fcmposée.  Bienlôt  la  cuscute  meurt,  se 
dessèche  vite  et  peut  être  facilement  arrachée. 
Alors  la  plante  fourragère,  débarrassée  de  ses 
entraves,  se  relève,  reverdit  et  reprend  toute 
sa  vigueur. 

Il  est  probable  que  ce  remède,  indiqué 
théoriquement  sans  essai  préalable  ,  tuerait 
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laviclimeen  même  temps  ^ePassassiD.  Nous 
Tavons  va  conseiller  en  un  autre  eqdroit  pour 
les  prairiesartificielles  antérieurement  ravagées 
par  la  cuscute.  Dès  que  la  cuscute  commen- 
cera à  poindre^  y  est-il  dit,  ou  bien  avant, 
si  vous  vous  souvenez  des  places  qu'elle  a 
occupées,  faites  une  solution  de  sulfate  de  fer. 
Arrosez-^n  les  endroits  envahis  par  le  terrible 
ennemi,  et  vous  l'aurez  bientôt  détruit,  brûlé 
qu'il  sera  par  une  pareille  préparation.  Mais 
cette  médication,  ajoute-t-on,  ne  saurait  être 
convenaDlement  appliquée  que  sur  les  terrains 
argileux,  parce  qu'ailleurs  la  solution  péné- 
trerait trop  avant  dans  le  sol  et  détruirait  la 
racine  de  trèfle  ou  de  luzerne  elle-même. 


Comment  alors  peut-on  songer  à  arroser  la 
plante  elle-même? 

Un  dernier  moyen,  le  plus  sûr  de  tous,  con- 
siste à  changer  la  nature  de  la  culture  du  terrain. 
On  a  remarqué  que  la  cuscute  ne  croit  pas  sur 
les  graminées,  ou  n*y  croît  que  très-rarement 
et  isolément.  Quand  même  la  cuscute  par- 
viendrait, comme  elle  le  faft  sur  le  Un,  à  entor- 
tiller plusieurs,  pieds  d'une  graminée  à  la  fols 
pour  s'en  faire  un  support  suffisant,  les 
suçons  ne  peuvent  mordre  sur  sa  tige  lisse^ 
dure  et  si  peu  succulente.  Une  bonne  manière 
delà  détruire  dans  un  champ  est  donc  d'y 
substituer  la  culture  des  céréales  à  celles  des 
légumes  et  du  lin. 
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I.es  aliénés^  Ëtude  pratique  sur  la  législa- 
tion et  l'assistance  qui  leur  sont  applicables, 
par  Ach.  FOVILLE  fils,  médecin  adjoint  de 
la  maison  impériale  de  Gharenton.  —  1  vol. 
in-  S"*  de  208  pages,  chez  J.-B.  Baillière  et 
fils,  libraires,  rue  Fluutefeuille,  19.  Paris, 

1870. 

Certaines  feuilles  politiques,  toujours  em- 
pressées à  saisir  Poccasion  de  faire  à  TAdmi- 
nistration  une  opposition  taquine»  ont  à  di- 
verses reprises  donné  asile  dans  leurs  colonnes 
à  des  articles  qui  attaquaient  avec  violence 
la  loi  du  30  juin  1838,  régissant  dans  notre 
pays  l'assistance  administrative  des  aliénés. 
Dans  ces  attaques,  qui  durent  depuis  plusieurs 
années,  les  agresseurs  ne  se  sont  pas  toujours 
contentés  de  critiquer  le  texte  de  la  loi  et  son 
mode  d'application  ;  ils  ont  aussi  fait  une 
guerre  injuste  aux  médecins  aliénistes,  et  ils 
n'ont  pas  reculé  devant  l'emploi  d'insinua- 
tions calomniatrices  qui  s'appuyaient  sur  des 
faits  rapportés  avec  une  partialité  déplorable. 
Ces  procédés  peu  habituels  de  polémique  trou- 
vent leur  excuse  dans  l'incompétence  ddceux 
qui  s'en  rendaient  coupables. 

La  folie,  sous  ce  nom  nous  voulons  ici 
désigner  sans  distinction  de  formes  les  diffé- 
rents troubles  de  l'intelligence,  est  une  por- 
tion du  cadre  nosologique  sur  laquelle  un 
petit  nombre  de  médecins  ont  des  notions 


exactes;  la  connaissance  des  désordres  si  va- 
riés qui  peuvent  altérer  nos  facultés  intellec- 
tuelles exige,  pour  s'acquérir,  une  observation 
pratique  et  une  expérience  clinique  auxquelles 
ne  peuvent  suppléer  les  traités  les  mieux  faits. 
Aussi  depuis  longtemps  et  dans  tous  les  pays 
civilisés  le  traitement  des  aliénés  est-il  aban- 
donné à  des  médecins  qui  ont  fait  des  mala- 
dies mentales  une  étude  spéciale.  Si,  comme 
nous  venons  de  le  montrer,  la  généralité  des 
praticiens  n'a  que  des  notions  peu  précises  sur 
les  manifestations  de  la  folie,  nous  pouvons 
affirmer  qu'en  dehors  de  notre  profession  la 
plupart  des  hommes  possèdent  sur  cette  ques- 
tion les  idées  les  plus  fausses  qu'on  puisse 
imaginer. 

Les  nombreuses  variétés  qu'affectent  les 
déviations  de  l'entendement  humain  ne  se 
prêtent  pas  à  une  description  restreinte^  et 
leur  histoire  ne  pouvait  entrer  dans  le  cadre 
de  la  défense  que  les  médecins  aliénistes  au- 
raient pu  opposer  à  leurs  adversaires  ;  aussi 
n'ont-ils  jamais  essayé  l'entreprise,  et,  les  ren- 
voyant sur  ce  point  aux  traités  spéciaux  et 
aux  monographies  publiées  par  les  plus  au- 
torisés d'entre  eux,  se  sont-ils  contentés  de 
combattre  eo  faveur  de  la  loi  du  30  juin  1838, 
mal  connue  ou,  mieux,  mal  comprise  par  ceux 
qui  se  livraient  à  d'aussi  injustes  attaques. 
La  loi  sur  les  aliénés  est  la  première  qui  ait 
été  faite  en  France  sur  cet  objet  ;  étudi^  avec 
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une  grande  sollidtade,  dâcatée  à  plusieurs 
reprises^  elle  n*a  été  édictée  qu'après  avoir 
subi  la  lumière  et  le  contrôle  d'un  débat  con- 
tradicloire  dans  les  deux  chambres;  les  ga- 
ranties qu'elle  présente  ont  été  jugées  suf- 
Gsantes  pour  Tintérèt  public^  et  cela  à  un 
tel  point  que  plusieurs  pays  étrangers^  qui  se 
MMit  décidés  à  entrer  après  nous  dans  une 
?oie  où  l'Angleterre  seule  nous  avait  précé- 
déSy  lui  ont  emprunté  presque  toutes  les  pres- 
criptions importantes  de  son  dispositif.  Par- 
chappe^  qui  fut  pendant  longtemps  chargé  des 
fimctiODs  d'inspecteur  général  du  service  des 
aliénés^  pensant  que  les  lois^  comme  bien 
d'antres  choses  humaines,  sont  perfectibles,  a 
dit  :  «S  11  est  permis  d'afOrmer  que  la  légis- 
«  latiofl  de  1838  ne  mérite  pas  les  reproches 
€  qui  lui  ont  été  fréquemment  adressés,  il 
«  n^en  faudrait  pas  conclure  qu'elle  ait  du 
c  premier  coup  atteint  la  perfection.  »  Pour 
arrÎTer  à  cette  perfection,  une  Commission 
institaée  en  février  1869  fonctionne  près 
do  Ministère  de  l'intérieur,  et  le  Corps  légis- 
latif a  été  saisiy  dans  une  séance  récente,  d'un 
projet  de  loi  émanant  de  l'initiative  de  l'un  de 
KS  membres. 

Le  livre  de  M.  le  docteur  Foville,  qui  a  pris 
pour  épigraphe  la  phrase  'de  Parchappe,  que 
nous  yenons  de  rapporter,  est  donc  un  livre 
d'actualité  ;  mais  il  n'est  pas  intéressant  à  ce 
titre  seulement  :  son  auteur,  ancien  interne 
i&tiBgué  des  hôpitaux  de  Paris,  fils  d'un  spé- 
cialiste que  ses  travaux  sur  l'anatomie  du 
cerveau  et  l'aliénation  mentale  ont  environné 
(Tune  réputation  méritée,  est  lui-même  depuis 
douze  ans  voué  à  la  médecine  mentale  ;  après 
avoir  dirigé  adminislrativement  et  médicale- 
ment plusieurs  asiles  de  province,  M.  Foville 
fils  est  aujourd'hui  médecin  adjoiot  de  la  mai- 
son impéiiale  deCharenton;  ces  titres  afûr- 
ment  la  compétence  de  Tauteur  dans  la  ques- 
tion qui  fait  l'objet  de  son  livre  et  lui  donnent 
on  nouvel  intérêt. 

L'auteur  a  divisé  son  ouvrage  en  quatre 
parties  :  un  cours  histonquè  montre  que  les 
médecins  ont  été  les  premiers  à  se  préoccuper 
do  bien-être  des  aliénés,  et  fait  d'une  manière 
rapide  quoique  suffisante  l'histoire  de  la  loi 
de  1838  et  de  ses  principales  dispositions. 

La  troisième  partie  est  consacrée  aux  modi- 
fications et  aux  perfectionnements  que  l'auteur, 
fart  de  son  expérience  et  de  son  incontestable 


talent,  désire  faire  subir  à  la  loi  de  1838. 
C'est  là  le  chapitre  le  plus  important  ;  l'auteur 
demande  :  i'*  Une  plus  grande  part  de  respon- 
sabilité pour  les  magistrats;  nous  avons  for- 
mulé notre  opinion  sur  ce  point.  ^  L'exten- 
sion des  pouvoirs  pour  les  inspecteurs  géné- 
raux, la  multiplication  des  inspections^  ,3*  Le 
perfectionnement  du  personnel  médical,  par 
la  centralisation  des  nominations  au  ministère 
de  Tintérieur,  la  régularisation  de  l'avance* 
ment,  l'augmentation  des  appointements,  l'as- 
surance de  la  retraite,  enfin  le  concours.  Ce 
sont  là  de  bonnes  réformes  qui  attendront 
longtemps  leur  réalisation,  comme  le  concours 
sérieux  dans  les  conditions  actuelles  attendrait 
vainement  les  candidats.  Enfin»  l'aoteur  indi- 
que neuf  autres  points  concernant  l'assistance 
et  l'administration  civile  des  aliénés  qui,  dans 
la  loi,  mériteraient  d'être  examinéset  modifiés. 
Ce  sont  des  questions  de  droit  civil  qui  n'in- 
téressent que  les  administrations.  Plusieurs 
des  dispositions  indiquées  par  M.  Foville  nous 
paraissent  inspirées  par  un  esprit  ami  de  la 
justice  et  soucieux  de  sauvegarder  les  droits 
et  les  intérêts  des  malheureux  malades.  Sur 
un  seul  point  encore  nous  sommes  en  désac- 
cord avec  l'auteur  :  c'est  lorsqu'il  veut  que  la 
loi,  par  extension  de  l'article  506  du  Code  civil, 
ordonne  que  le  mari  sera  de  droit  l'adminis- 
trateur provisoire  des  biens  de  sa  femme  non 
interdite  et  placée  dans  un  asile.  Une  pareille 
disposition  donnerait  beau  jeu  aux  adversaires 
de  la  séquestration,  puisqu'elle  fournirait  un 
mobile  capable  de  pousser  un  mari  cupide  à 
faire  passer  safemme  pour  folle  dans  le  seul  but 
de  s'emparer  de  l'administration  de  ses  biens. 
Dans  la  quatrième  et  dernière  partie,  M.  Fo- 
ville étudie  les  différents  modes  d'assistance 
considérée  au  point  de  vue  du  traitement  qui 
peuvent  être  applicables  aux  aliénés  :  non-res- 
treint^  réghne  familial,  traitement  chez  des 
infirmiers,  système  belge  de  Ghéel,  colonisa- 
tion agricole,  grands  et  petits  asiles,  tout  est 
passé  en  revue.  Nous  avons  terminé  notre 
tâche,  et  les  longs  développements  de  notre 
article  montreront  à  nos  lecteurs  combien  le 
livre  de  M.  FovQle  captive  l'intérêt,  tant  par 
l'actualité  que  par  la  connaissance  approfondie 
de  la  question,  et  par  le  style  vif  et  soutenu 
qui  permet  de  Ure  avec  fruit  les  210  pages 
dont  il  se  compose  en  quelques  heures. 
I  D'  J.  D... 
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ACADËHIÊ IHPIRIALE  DE  MÉDECINE. 


Séance  du  29  mars  1870, 

PltésiDENCE     DE  H.  DEIfONTILLIERS. 

H.  le  mîaîstre  de  rînslruction  publique 
transmet  rampliatioo  d*un  décret  en  date  du 
24  mars  courant^  par  lequel  est  approuvée 
l'élection  de  M.  le  docteur  Amédée  Latour 
comme  membre  associé  libre,  en  remplace- 
ment de  M.  Davenne,  décédé. 

—  Sur  rinvitalion  de  M,  le  Président ,  M. 
Amédée  Latour  prend  place  parmi  ses  collègues. 

^  M.  Husson  demande  la  parole  à  Toccasion 
du  procès- verbal,  ponr  faire  connaître  à  l'Aca- 
démie le  résultat  de  nouvelles  expériences  de 
vaccination  animale  qui  ont  été  faites,  il  y  a 
huit  jours,  par  M.  Matice  dans  son  service  à 
l'hôpital  Beaujon.  Sur  6  vaccinations  faites 
avec  du  vaccin  de  génisse,  il  y  a  eu  6  succès. 
M.  Depaul  a  vériûé,  de  concert  avec  M.  Matice, 
ces  résultats^  que  Ton  peut  opposer  aux  in- 
succès signalés  dans  la  dernière  séance  dans 
le  même  service. 

—  M.  Broca  ,  rappelant  les  résultats  de  la 
dernière  élection  quifs'est  terminée  par  la  no- 
mination de  M.  Amédée  Latour,  fait  ressortir 
les  inconvénients  qu'il  y  a  à  compter  les  bul- 
letins blancs  dans  le  dénombrement  des  votes. 
Ces  inconvénients  sont  d'allonger  inutilement 
l'opération  électorale  et  de  déplacer  quelque- 
fois la  majorité  au  deuxième  tour  du  scrutin. 
M.  Broca  voudrait  donc  que,  tout  en  mainte- 
nant pour  les  volants  le  droit  de  déposer  des 
bulletins  blancs  dans  Turne,  par  respect  pour 
le  secret  du  vote  et  comme  un  moyen  de  pro- 
tester contre  le  choix  des  candidats,  l'Aca- 
démie ne  tint  plus  compte  désormais  de  ces 
bulletins  dans  le  dépouillement. 

M.  Gavarret  appuie  la  proposition  de  M.  Bro- 
ca, en  faisant  observer  que  fusage  de  ne  pas 


compter  les  bulletins  blancs  a  prévalu  à  l'Aca- 
démie des  sciences  et  à  la  Faculté  de  méde- 
cine. 

M.  Bécïard  et  M.  Devergie  combattent  la 
proposition  de  M.  Broca,  et  demandent  le 
maintien  du  statu  guo  à  l'Académie. 

M.  J.  Gnérin,  dans  le  but  de  distinguer  les 
bulletins  blancs  jetés  involontairement  dans 
l'urne  de  ceux  qu'on  y  dépose  avec  intentioa, 
propose  de  substituer  aux  simples  bulletins 
blancs  des  bulletins  marqués  d'un  signe,  par 
exemple  d'un  zéro. 

M.  de  Kergadarec  demande  le  renvoi  au 
Conseil  d'administration. 

Sur  la  proposition  de  M.  le  Président, 
l'Académie  décide  que  la  question  en  litige 
est  renvoyée  à  une  commisson  composée  de 
MM.  Broca^  Béclard,  Gavarret,  J.  Guérin  et 
Devergie. 

—  L'Académie  procède  par  la  voie  du  scrutin 
à  la  nomination  des  commissions  de  prix  pour 
l'année  1870.  Voici  comment  ces  commis- 
sions ont  été  composées  : 

Prix  de  l'Académie  :  MM.  Larrey,  Demar- 
quay,  Legouest,  Vigla  et  Vulpian. 

Prix  Portai  :  MM.  Michel  Lévy,  Barlh, 
Sappey,  Sée  et  Bouley. 

Prix  Civrîeux  :  MM.  Baillarger,  Roger, 
Pidoux,  Chauffard  et  Béhier. 

Prix  Barbier  :  MM.  Laugier,  Broca^  Hardy, 
Davaine  et  Gubler. 

Prix  Capuron:  MM.  Depaul,  Danyau,  De- 
villiers.  Briquet  et  Bouvier. 

Prix  Godard  :  MM.  Delpech,  Bcrgcron, 
Guérard,  Marrotte  et  Hérard. 

Prix  Orfila  :  MM.  Buignet;  Cloquel,  De- 
vergie, Regnauld  et  Wurtz. 

Prix  Itard  :  MM.  Bouillaud,  Blache, 
Ghassaignac,  Guéneau  de  Mussy  et  Vemeuîl. 

—  M.  Félix  Voisin  donne  lecture  d'un  mé- 
moire en  faveur  de  l'abolition  de  la  peine  de 
mort. 
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SoiTant  Tanteur,  «  la  peine  capitale  vient 
de  loin;  c'est  la  loi  da  talion.  Elle  porte,  en 
conséquence^  le  signe  de  Tenfance  de  Thuma- 
Dite;  elle  atteste  le  silence  et  Tenveloppe- 
ment  de  ses  facultés  intellectaelles  et  morales  ; 
elle  révèle  la  barbarie  primitive  ;  et,  à  ces  dif- 
férents points  de  vae,  elle  forme  avec  nos 
mœurs  actuelles  un  anachronisme  évident.  » 

Séance  du  5  avril  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  DENORVILLIERS. 

La  correspondance  non  officielle  comprend: 

1*  Un  télégramme  de  M.  le  docteur  Uugot^ 
qui  annonce  la  découverte  du  eow-pox  spon- 
tané sur  six  vaches,  à  Laon; 

2*  Une  note  sur  la  vaccine  animale^  par 
11.  Hnmann  (de  Breslau); 

3»  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Diligence, 
de  Londinières  (Seine-Iaférieure)  ^  qui  offre 
d*eiivoyer  chaque  semaine  à  l'Académie  du 
vacdn  récemment  recueilli  dans  d'excellentes 
conditions. 

Crèciiefl.  —  M.  Delpech  a  la  parole  pour 
une  communication  relative  à  l'hygiène  des 
crèches.  L*honorable  académicien  rappelle 
que,  à  Fépoque  de  la  discussion  sur  la  morta- 
lité des  nourrissons,  il  a  lu  un  rapport  sur  un 
ensenable  de  travaux  présentés  à  l'Académie 
sor  rhygiène  des  crèches.  Cette  question 
fat  considérée  par  TAcadémie  comme  une 
annexe  de  la  question  de  la  mortalité  desnour- 
rissoDS.  Cependant  la  plupart  des  orateurs  qui 
prirent  la  parole  dans  cette  discussion  laissè- 
rent de  c^yié  la  question  des  crèdies.  Seuls 
MM.  BoQchardat  et  Husson  la  traitèrent  inci- 
demment. 

M.  Bouchardat  ne  fit  pas  de  graves*  objec- 
tions àlMnstitution  des  crèches;  il  se  borna 
à  demander  que  Ton  évitât  Tencombrement 
des  salies,  que  les  enfants  fussent  Tobjet  d^une 
nrveillance  sérieuse  de  la  part  des  médecins, 
et  qae  Von  mollipli&t  le  nombre  des  crèches 
dans  les  quartiers  populeux. 

M.  Husson^  au  contraire^  dirigea  les  atta- 
ques les  plus  viveSj  sous  une  forme  courtoise^ 
«tttre  finstitution  des  crèches,  à  laquelle  il 
«dressa  les  reproches  les  pins  graves.  Il  fit 
nloir  d*al>ord9  contre  les  crèches,  qu'elles 
s^exMaient  qa*en  nombre  peu  considérable; 


qu'à  Paris,  par  exemple,  il  y  en  avait  à  pei- 
ne une  vingtaine.  Cette  institution  n'ayant  pas 
prospéré,  c'était  une  preuve  de  rinsufûsance 
des  services  qu'elle  rendait  au  public. 

M.  Delpech  répond  que  le  peu  de  dévelop- 
pement qu*a  pris  riostitution  des  crèches  tient 
à  ce  qu'elle  a  eu  pour  point  de  départ  et  pour 
soutien,  jusqu'à  ce  jour,  les  efforts  toujours 
restreints  de  la  charité  privée.  L'Etat  n'est 
pas  venu  à  son  secours  ;  les  administrations, 
qui  veulent  avoir  le  monopole  du  bien,  ne 
l'ont  pas  soutenue;  enfin,  les  masses,  auquel- 
les  il  est  toujours  difficile  de  faire  comprendre 
et  accepter  les  meilleures  choses^  ont  continué 
de  se  porter  vers  les  garderies,  de  préféren- 
ce aux  crèches. 

M.  Husson  a  reproché  aux  crèches  de  faire 
payer  75  centhnes  par  jour  pour  chaque  en- 
fant, chiffre  trop  élevé;  M.  Delpech  répond 
que  ce  prix,  d'après  M.  Marbeau,  le  fondateur 
des  crèches,  ne  serait  que  de  55  à  60  cen- 
times. 

M.  Husson,  après  M.  le  général  Morio,  a 
critiqué  Tinstallation  des  crèches,  au  point  de 
vue  de  l'hygiène.  Snivant  lui,  elles  seraient 
mal  bâties,  mal  disposées,  mal  aérées,  mal 
ventilées;  elles  exposeraient  les  enfants  aux 
épidémies  d'ophthalmie  et  de  rougeole. 

M.  Delpech  répond  à  ces  critiques  en  disant 
que  la  meilleure  ventilation,  au  dire  de  beau- 
coup d'hygiénistes,  est  encore  aujourd'hui  celle 
qui  se  fait  naturellement  par  les  courants  d'air 
établis  entre  les  fenêtres  et  les  cheminées,  par 
le  chauffage  des  appartements.  Il  nie  que  le 
séjour  des  crèches  prédispose  aux  épidémies 
d'ophthalmie  et  de  rougeole  ;  il  en  est,  à  cet 
égard,  des  crèches  cooame  des  collèges  et  des 
écoles,  et  de  tout  liep  où  des  individus  se 
trouvent  rassemblés  en  plus  on  moins  grand 
nombre. 

Dans  les  crèches^  toutes  les  précautions 
sont  prises  pour  que  l'air  soit  renouvelé  d'une 
manière  convenable.  On  sait,  d'ailleurs,  que 
les  enfants  n'y  séjournent  que  douze  heures 
par  jour  au  plus  ;  après  leur  départ,  on  ouvre 
portes  et  fenêtres,  de  sorte  que  la  ventilation 
y  soit  effectuée  d'une  manière  permanente 
jusqu'au  lendemain. 

M.  Delpech  repousse  en  outre  le  reproche, 
fait  par  M.  Husson,  au  sujet  de  l'insufOsanoe 
de  rorganisation  du  service  médical  des  crè- 
ches ;  d'après  les  renseignements  qu'il  a  re- 
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cueillis,  M.  Delpech  croit  pouvoir  affirmer  que 
ce  service  ne  laisse  rien  à  désirer  ;  qu'il  est 
fait  par  des  médecins  consciencieux  attachés 
de  cœur  à  Tinstitulion  des  crèches^  dont  ils 
sont  devenus  les  apologistes. 

M.  Husson  voudrait  que  les  crèches  n^ou- 
vrissent  leurs  portes  qu*aux  enfants  déjà  se- 
vrés et  âgés  au  moins  de  10  mois.  Il  trouve 
fâcheux  pour  les  enfants  du  premier  âge  le 
transport  de  la  maison  maternelle  à  la  crèche; 
enfin  il  accuse  les  crèches  de  rendre  illusoire 
rallailement  maternel  qui  est  îaM,  suivant  lui, 
très-incomplétement,  ou  même  pas  du  tout 
dans  ces  établissements  ;  il  les  accuse  défavo- 
riser le  sevrage  prématuré  des  enfants  par  des 
mères  que  le  travail  retient  dans  les  magasins 
et  les  ateliers,  et  qui  se  débarrassent  de  leurs 
enfants  en  les  envoyant  à  la  crèche.  L'alimen- 
tation prématurée  est  le  corollaire  de  ce  se- 
vrage hâtif;  les  enfants  des  crèches  seraient, 
au  dire  de  M.  Husson,  en  majorité  nourris 
avec  du  bouillon,  de  la  soupe,  ou  bien  avec 
du  lait  falsifié  et  de  mauvaise  qualité. 

M.  Delpech  répond  que  les  falsifications  du 
lait,  à  Paris»  se  réduisent  le  plus  ordinairement 
à  l'addition  d'une  certaine  quantité  d*eau  et  à 
récrémage.  Cette  falsification  ne  peut  avoir 
d'inconvénients  sérieux  pour  la  santé  des  en- 
fants \  elle  se  fait  habituellement,  dans  tous 
les  ménages,  pour  l'alimentation  supplémen- 
taire des  enfants.  Le  lait  de  vache  étant  plus 
riche  que  le  lait  de  fenmie,  on  le  coupe  avec 
de  Teau  de  gruau.  Oi^  ne  fai(  pas  autre  chose 
dans  lea  crèches,  où  l'allaitement  des  enfants 
est  un  allaitement  mixte  qui  ne  ressemble  en 
rien  â  Tallaitement  artificiel  au  biberon,  jus- 
tement condamné  par  Tobservalion,  Texpé- 
rience  et  la  stalistique. 

Loin  de  nuire  à  l'allaitement  maternel^  Tins- 
titution  des  crèches  lui  est  au  contraire  favo- 
rable, suivant  M.  Delpech. 

L'honorable  Rapporteur  de  la  commission 
des  crèches  est  très-partisan,  comme  M.  Hus- 
son, de  l'institution  des  crèches  à  domicile.  Il 
est  évident  que  ce  serait  là  le  meilleur  mode 
d'assistance,  s'il  pouvait  se  généraliser;  mal- 
heureusement il  est  impossible  dans  une  ville 
où  la  population  ouvrière  s'élève  â  trois  cent 
mttie  individus;,  parmi  lesquels  cinquante 
mille  nécessiteux.  La  charité  et  la  bienfaisan- 
ce publiques  ne  pourraient  jamais  subvenir 
aux  besoins    d'une    telle  population.    Les 


crèches  leur  viennent  en  aide  en  diminuant 
un  peu  la  lourdeur  du  fardeau  qui  les  accable. 

Certains  établissements  fondés  à  Mulhouse, 
dans  certaines  usines,  et  que  M.  Husson  pré- 
sente comme  des  modèles^  ne  sont,  au  fond, 
que  des  crèches  présentant  les  avantages  de 
ces  sortes  d'établissements,  sauf  l'avantage 
considérable,  en  effet,  que  les  mères  ont  la  fia- 
culté  d'allaiter  leurs  enfants  jusqu'à  trois  et 
quatre  fois  par  jour,  au  lieu  de  deux  fois 
seulement,  comme  dans  les  crèches  ordi- 
naires. 

En  résumé,  suivant  tif.  Delpech,  les  erè- 
ches  ne  s'opposent  nullement  à  l'allaitement 
des  enfants  par  leurs  mères  ,*  c'est  une  insti- 
tution éminemment  utile  dont  beaucoup  d'ad- 
ministrateurs éclairés,  parmi  lesquels  M.  De- 
venue, ont  reconnu  les  avantages  et  signalé  les 
services.  Elle  prospère  à  Paris  et  se  développe 
de  plus  en  plus  â  l'étranger.  Loin  de  les  dé- 
truire, il  faudrait,  au  contraire,  les  soutenir 
et  les  protéger  ;  c'est  un  mode  particulier  de 
charité  et  de  bienfaisance,  et  il  faut  accepter 
la  bienfaisance  et  la  charité  de  quelque  part 
qu'elles  vienneat. 

M.  Husson  déclare  que  M.  Delpech,  dans 
son  argumentation,  lui  a  prêté  des  opinions 
qui  ne  sont  pas  les  siennes.  Il  n'est  pas  Ten- 
nemi  des  crèches  ;  il  applaudit  aux  senti- 
ments et  aux  idées  de  bienfaisance  et  de  cha- 
rité des  fondateurs  de  cette  institution.  Mais, 
après  avoir  étudié  les  crèches  dans  tous  leurs 
détails,  il  est  arrivé  à  cette  conviction  que,  si 
elles  réalisent  un  avantage  considérable  pour 
les  enfants  sevrés,  elles  n'atteignent  pas,  pour 
les  enfant||^  if  mamelle,  le  but  de  leur  création. 

^  M.  Husson  â  dit  déjà  dans  quelles  condi- 
tions, suivant  lui,  les  crèches  devaient  être 
placées.  Il  a  recommandé,  comme  types, 
celles  qui  ont  été  instituées,  à  Mulhouse, 
dans  certaines  usines  et  manufactures,  dans 
le  double  but  de  diminuer  la  mortalité  des 
femmes  en  couches  et  d'assurer  l'existence 
des  enfants  nouveau-nés. 

D'abord,  d'après  les  règlements  de  cette 
institution,  il  est  attribué  à  la  femme  accou- 
chée, pendant  les  deux  mois  qui  suivent  l'ac- 
couchement, un  salaire  égal  à  celui  qu'elle 
gagnerait  si  elle  travaillait  ;  ce  qui  lui  permet 
de  rester  dans  son  domicile,  d'y  soigner  et  d'y 
allaiter  son  enfant. 
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Aa  bout  de  deux  moiSt  elle  reprend  son 
traTail,  et  Tenfant  est  porté  à  la  crèche,  où  la 
mère  a  la  feusaité  de  venir  quatre  fois  par 
jour  poqr  Tallaiter. 

Lescrèdiesne  sont  pas  dans  de  pareilles 
conditions  à  Paris.  D'al)ord»  il  devient  de 
pJi»  en  pins  évident  qu'elles  ne  peuvent  pas 
vivre^  non  pas,  comme  on  Ta  dit^  parce  qu'elles 
sont  mal  vues  des  administrations,  qui,  vou- 
lant avoir  le  monopole  du  bien,  cherclient  à 
paralyser  les  efforts  de  la  charité  privée. 
H.  Hnsson  est  de  ceux  qui  pensent,  an  con- 
b^re,  que  la  charité  administrative  ne  doit 
aire  que  ce  que  ne  peut  pas  faire  la  charité 
pariicnlière.  Il  serait  tout  disposé,  pour  sa 
part,  à  protéger  Tinstitulion  des  crèches  et  à 
&voriser  leur  développement,  si  elles  réali- 
saient, pour  les  enfants  à  la  mamelle,  les  in- 
tentions de  leurs  fondateurs.  Mais  il  nVn  est 
pas  ainsi,  et  M.  Husson  s'en  est  assuré  dans 
plusieurs  enquêtes  auxquelles  il  s'est  livré  à 
eesnjet.  il  a  vu  que  la  population  des  crè- 
aies,  à  Paris,  était  peu  considérable  ;  que  les 
mères  n*y  allaitent  pas  du  tout  leurs  enfants 
ou  le  font  d'une  manière  très-imparfaite.  Ge- 
la se  comprend  ;  car  ces  femmes,  occupées 
dans  de«  ateliers  et  des  magasins  où  elles 
gagnent  un  salaire  insuffisant,  ne  pourraient 
se  déranger  quatre  fois  de  leur  travail,  dans 
la  journée,  pour  venir  à  la  crèche  allaiter 
leurs  enfants,  sans  diminuer  encore  leur  sa- 
laire. Aussi  elles  ne  viennent  que  très-rare- 
ment à  la  crèche,  quand  elles  y  viennent,  et 
elles  se  débarrassent  bientôt  de  cette  tâche  par 
an  sevragej)rématuré.  Dans  une  visite  faite  à 
one  crèche,  il  y  a  six  mois,  M.  Husson  n'y  a 
troQTé  qu'un  seul  enfant,  allaité  très-irrégu- 
fièrement  par  une  mère  débile.  Cet  enfant 
était  si  faible  qu'il  semblait  n'avoir  encore  que 
quelques  jours  à  vivre;  M.  Husson  lui  a  fait 
donner  une  nourrice  qui   Ta  rappelé  à  la 

M.  Husson  a  appris  encore,  par  des  témoi- 
gnages certains,  que  les  règlements  des  crè- 
ches y  sont  continuellement  violés,  même  par 
les  personnes  chargées  d'en  assurer  Texé- 
cotion. 

En  résumé,  suivant  M.  Husson,  les  crèches, 
Mies  qu'elles  fonctionnent  à  Paris,  ne  réali- 
sent pas  les  avantages  que  M.  Delpech  leur 
reconnaît  dans  son  rapport.  Elles  ont  le  très- 
grave  inconvénient  d'empêcher  Tallaitefflent 


maternel  et  de  favoriser  le  sevrag  prématuré- 
Sans  être  l'ennemi  des  crèches,  on  ne  saurait 
transiger  sur  ce  point  capital. 

M.  Husson  préfère,  pour  les  enfants  allaités, 
la  crèche  à  domicile,  avec  une  subvention  de 
75  centimes  à  la  mère,  représentant  à  peu 
près  le  salaire  d'une  journée  de  travail  et  qui 
lui  permette  de  rester  chez  elle  et  d'allaiter 
son  enfant.  —  Il  voudrait  la  transformation 
des  crèches  en  simples  garderies,  où  l'on  ne 
recevrait  les  enfants  qu'à  partir  du  sevrage. 
Dans  ces  conditions,  elles  pourraient  rendre 
d'utiles  services. 

M.  Husson  termine  en  conseillant  à  l'Acadé- 
mie de  ne  pas  donner  son  approbation  sans  ré- 
serve à  une  institution  évidemment  défavora- 
ble aux  enfants  allaités. 

M.  Delpech  déclare  que  la  commission  dont . 
il  est  l'organe  n'approuve  pas  les  crèches 
d'une  manière  absolue.  Il  y  a  des  abus  à  cor- 
riger, d'utiles  réformes  à  faire;  mais,  du  mo- 
ment où  les  règlements  seraient  observés  et 
les  abus  extirpés,  M.  Delpech  ne  voit  pas  pour- 
quoi les  crèches  ne  deviendraient  pas  des  éta- 
blissements utiles,  ayant  tous  les  avantages 
qu'ils  comportent,  sans  les  inconvénients  qui 
leur  sont  reprochés. 

M.  Blot  a  été  frappé,  comme  M.  Husson, 
des  inconvénients  inhérents  aux  crèches  telles 
qu'elles  fonctionnent  à  Paris.  Il  désirerait 
que,  dans  les  conclusions  du  rapport  de  la 
commission,  fût  introduite  une  conclusion  sup- 
plémentaire exprimant  le  vœu  de  la  transforma- 
tion des  crèches  en  simples  garderies,  et  de 
l'extension  des  secours  temporaires  à  domicile^ 
seul  moyen,  suivant  lui,  de  venir  efficacement 
en  aide  aux  mères  pauvres  et  aux  enfants  à  la 
mamelle, 

M.  Delpech  déclare,  au  nom  de  la  commis- 
sion, ne  pas  s'opposer  à  la  nouvelle  conclusion 
proposée  par  M.  Blot. 

M.  Boudet  appelle  Tattention  sur  rinsuffi- 
sance  du  service  médical  des  crèches.  Il  a  été 
frappé  de  l'état  d'abandon  de  ce  service.  Il 
attribue  à  cette  cause  ralimentatîon  peu  ra- 
tionnelle à  laquelle  sont  soumis  les  enfants 
dans  les  crèches,  en  dehors  de  toute  direction 
hygiénique  et  médicale  intelligente.  L'alimen- 
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talion  prématarée  y  est  pratiquée  d*uDe  ma- 
Dîère  à  pea  prèa  générale.  On  y  nourrit  les 
enfants  avec  du  bouillon  et  des  soupes.  Il  fau- 
drait une  surveillance  médicale  de  tous  les 
jours  pour  empêcher  ces  abus,  qui  ont  sur  la 
santé  des  enfants  les  conséquences  les  plus 
funestes. 

Quant  aux  falsifications  du  lait^  M.  BoudeU 
partage  Tavis  de  M.  Delpech  :  elles  se  bornent 
généralement,  ainsi  qu'il  en  a  acquis  la  certi- 
tude, à  la  simple  addition  d'eau  et  à  Técréma- 
ge,  ce  qui  n'a  pas  d'inconvénient  très- 
grave. 

M.  J.  Guérin  fait. remarquer  à  M.  Delpech 
que  les  critiques  et  la  condamnation  qu'il  a 
dirigées  contre  l'allaitement  artificiel  ne  sont 
pas  fondées.  Les  statistiques  sur  lesquelles  il 
s'est  appuyé  sont  fautives,  parce  qu'elles  ne 
""  tiennent  pas  compte  de  toutes  les  conditions 
qui  accompagnent  Pallaitement  artificiel  et  qui 
le  compliquent;  par  exemple,  de  l'alimenta- 
tion prématurée.  M.  J.  Guérin  s'élève  contre 
ces  statistiques  banales  qui  donnent  des  chif- 
fres bruts  sans  s'inquiéter  des  divers  éléments 
de  la  question  qu'elles  ont  la  prétention  de 
résoudre.  Il  faut  d'abord  élaguer  les  éléments 
étrangers,  comme,  dans  l'espèce,  l'alimenta- 
tion prématurée,  pour  savoir  au  juste  à  quoi 
s'en  tenir  sur  l'allaitement  artificiel. 

M.  J.  Guérin  croit  pouvoir  résumer  le  dé- 
bal  sur  les  crèches,  en  disant  que  l'Académie 
n'est  pas  en  mesure  de  formuler  une  opinion 
au  sujet  de  cette  institution  attaquée  par  les 
uns,  approuvée  par  les  autres,  et  sur  les  avan- 
tages ou  les  inconvénients  de  laquelle  il  faut 
attendre  que  l'observation  et  l'expérience 
aient  définitivement  prononcé. 

Sur  l'observation  faite  par  M.  le  Président, 
que  l'Académie  n'est  plus  en  nombre,  la  dis- 
cussion et  le  vote  des  conclusions  de  la  com- 
mission sont  renvoyés  à  la  séance  suivante. 
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Faculté    de  médeclae  de   Parla.    — 

Conditions  du  concours  pour  les  prix  fondés 
par  le  baron  Gorvisart  : 
[.  Tons  les  élèves  de  la  Faculté  sont  appe- 


lés à  concourir  aux  prix   d'encouragement 
fondés  par  M.  le  professeur  Gorvisart. 

II.  Les  élèves  qui  désireront  concourir  poor 
ces  prix  devront,  auconmiencement  de  chaque 
année,  se  faire  inscrire,  à  cet  effet,  dans  l'uoe 
des  cliniques  internes.  Le  professeur  leur  dé- 
signera un  ou  plusieurs  numéros  de  lits,  et 
l'élève  devra  recueillir  les  observations  de  tous 
les  malades  qui  y  sont  successivement  admis. 

III.  Une  question  de  médecine  pratique  sera, 
au  commencement  de  chaque  année,  proposée 
par  les  professeurs  aux  élèves  des  cHoiquei 
internes  ;  les  élèves  devront  en  chercher  la 
solution  exclusivement  dans  les  faits  qui  se 
passeront  sous  leurs  yeux  dans  les  salles  de  la 
clinique. 

IV.  Avant  le  i*'  juillet  de  chaque  année, 
chacun  des  concurrents  remettra  au  bureau 
de  la  Faculté  :  i<>  les  observations  recueillies 
au  numéro  du  lit  qui  lui  aura  été  désigné; 
2^  la  réponse  à  la  question  proposée. 

y.  Un  jury,  dont  \m  professeurs  de  clinique 
feront  nécessairement  partie,  sera  chargé  de 
présenter  un  rapport  sur  ces  travaux  el  de 
soumettre  à  la  sanction  de  la  Faculté  les  noms 
des  concurrents  qu'il  jugera  digne  d'obteoir 
des  médailles. 

VL  Le  résultat  du  concours  sera  immédia- 
tement transmis  au  ministre  de  l'instruction 
publique. 

VII.  Les  prix  consisteront  en  médailles  de 
vermeil  accompagnées  d'une  somme  réglée 
comme  il  suit  : 

Lorsqu'il  y  aura  un  seul  lauréat,  l'étudiant 
recevra  une  médaille  de  vermeil  et  une  somme 
de /iOO  francs;  ^ 

Lorsqu'il  y  aura  deux  lauréats,  chacun  des 
étudiants  recevra  une  médaille  de  vermeil  et 
une  somme  de  200  francs. 

Faealié  dee  aeleaces  de  Poitiers.  — 

M.  Lallemand,  professeur  de  physique  à  la 
Faculté  des  sciences  de  Montpellier,  est  nom- 
mé professeur  de  physique  à  la  Faculté  des 
sciences  de  Poitiers. 

Ëoole  de  médecine  de  Rennes.  —  L  H 

est  créé,  à  l'École  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Rennes,  une  chaire  de  chi- 
mie appliquée  à  la  méiecioe  et  à  la  phar- 
macie. 
II.  La  chaire  de  matière  médicale  et  thé* 
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rapentique  portera»  à  Tavenir,  le  titre  de 
Chaire  d* histoire  naturelle  et  matière  mé- 
dicale, 

^eole  de  médecine  d'Ang^ers.  —  I.  Il 

est  créé^  à  TËcole  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  d'Angers  : 

Une  chaire  de  physiologie  ; 

Une  chaire  de  chimie  appliquée  à  la  méde- 
doe  et  à  la  pharmacie. 

II.  La  chaire  de  matière  médicale  et  théra- 
peutique portera  désormais  le  titre  de  Chaire 
d'histoire  naturelle  et  matière  médicale. 

La  chaire  de  pharmacie  et  de  toxicologie 
prendra  le  titre  de  Chaire  de  pharmacie. 

La  chaire  d*analomie  et  de  physiologie  pren- 
dra le  titre  de  Chaire  d^anatomie. 

—  Id.  le  docteur  Lemaire  est  nommé  mé- 
dedb-adjoint  de  la  prison  cellulaire  de  Mazas. 

Par  arrêté  ministériel,  M.  le  docteur  Gigon^ 
D^ecio  au  lycée  impérial  d'Angouléme^  est 
lommé  officier  d'académie. 


JkflBoclailon  i^énérale  des  nàédeclus 
de  PrmBce.  — L^assemhlée générale  annuelle 
de  Fassociation  aura  lieu  le  dimanche  2li  avril 
à  deux  heures,  et  le  lundi  25  avril  à  une 
beure^  sous  la  présidence  de  M.  Tardieu,  dans 
le  grand  amphithéâtre  de  l'assistance  publique^ 
ncnue  Victoria. 

Le  banquet'  annuel  offert  à  MM.  les  Pré- 
fldents  et  Délégués  des  sociétés  locales  aura 
&u  le  dimanche  2/i  avril,  à  sept  heures  du 
toir,  au  grand  hôlel,  boulevard  des  Capucines. 

On  s'inscrit  directement  ou  par  lettre,  chez 
X.  ie  docteur  Brun,  trésorier,  rue  d'Aumale^  23. 
Prix  de  la  souscription  :  20  francs. 

—  M.  Bailly^  agrégé  près  la  Faculté  de  mé- 
dectne  de  Paris,  est  chargé  de  faire,  pendant 
«2*  semestre  de  Tannée  classique  1869-1870, 
k  cours  des  élèves  sages- femmes  à  la  clinique 
kt  ladite  Faculté. 

—  Sar  rinitialive  de  M.  Bodart,  membre  de 
la  Société  médicale  d'Indre-et-Loire,  de  M. 
Brassard^  député,  de  M.  Noirmant,  adjoint  au 
iBîre  de  Tours^  et  de  M.  Anglada,  il  vient  de 
se  eoDstiluer  à  Tours  une  Société  protectrice 
deTenfatice,  distincte  de  celle  qui  existe  déjà 
à  Paris. 

M.  Uoossard  a  rappelé  dans  son  discours 


que  c'était  M.  Bodarl  qui  le  premier,  en  1855, 
avait  appelé  Tattention  du  monde  savant  sur 
la  queslion  si  importante  de  la  mortalité  des 
enfants  pendant  le  premier  âge;  son  mémoire 
étant  parvenu  au  préfet  de  la  Seine,  celui-ci 
ordonna  une  application  immédiate  des  don- 
nées qu*il  renfermait.  En  1863,  le  Sénat,  saisi 
de  la  qu<islion  par  M.  Bodart,  renvoya  sa  péti- 
tion aux  ministres  de  la  justice  et  de  Tintérieur, 
et  c'est  en  1865  que  fut  fondée  à  Paris  la  pre- 
mière Société  protectrice  de  l'enfance. 

—  L'Association  des  naédecins  de  TEure 
ayant  porté  à  la  connaissance  de  M.  le  pro- 
cureur impérial  de  Bernay  des  faits  graves  de 
pratique  médicale  du  sieur  Allambert,  ban- 
dagiste,  le  tribunal  de  Bernay  a  condanmé 
le  sieur  Allambert  à  vingt-quatre  heures  de 
prison  et  J  00  francs  d'amende  pour  blessures 
par  imprudence,  et  75  francs  d'amende  pour 
exercice  illégal  de  la  médecine. 

—  Le  7  mars,  a  été  tenu  à  Londres,  sous  la 
présidence  du  comte  de  Shaflesbury,  un  mee- 
ting de  la  Victoria  discussion  Society,  sur 
lequel  les  correspondances  anglaises  nous  don- 
nent les  détails  qu'on  va  lire  : 

La  réunion,  très-nombreuse  et  principale-  < 
ment  composée  de  dames,  avait  pour  objet  une 
lecture  du  docteur  Drysdale,  sur  la  médecine 
considérée  comme  une  profession  pour  les 
femmes.  Après  M.  le  docteur  Drysdale  et 
mademoiselle  Farthful,  mademoiselle  Garett, 
invitée  par  le  bureau  à  prendre  la  parole,  se 
fait  entendre  au  milieu  des  chaleureux  applau- 
dissements de  l'assemblée. 

M^^*"  Garett  est  la  première  femme  qui  ait 
pratiqué  la  médecine  en  Anglelerre.  Le  doc- 
teur Belling,  M.  Lévy,  le  docteur  Edmunds  et 
le  docteur  Ghapmann  se  prononcent  successi- 
vement en  faveur  de  l'admission  des  femmes  à 
la  profession  médicale. 

Mm«  Horace  St-John  leur  recommande  de 
ne  pas  s'en  tenir  à  de  faibles  études,  mais  de 
s'élever  aux  plus  hautes  connaissances  que 
puisse  exiger  la  pratique  de  la  médecine.  Le 
président  pense  que  l'opinion  a  été  le  seul 
obstacle  qui  ait  fermé  aux  femmes  les  carriè- 
res libérales  ;  il  ne  voit  aucun  empêchement 
dans  les  lois  ;  dès  lors  c'est  sur  Topinion  pu- 
blique que  les  femmes  doivent  agir  pour  faire 
reconnaître  leurs  droits  (bruyants  applaudis- 
sements]. (Cosmos). 
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—  M^'«  Morgan^  de  Londres^  vient  de  sou- 
tenfr  ses  thèses  de  docteur  en  médecine  de 
runiversité  de  Zurich^  en  présence  d'an  au- 
ditoire de  plus  de  àOO  personnes,  et  avec  le 
plus  grand  succès.  M"*  Morgan  est  la  deu- 
xième dame  qui  prend  à  Zurich  son  a  bonnet» 
de  docteur. 

—  Des  lettres  reçues  de  la  Guadeloupe  par 
le/oumo/  officiel  annoncent  qu'une  nouvelle 
manifestation  de  la  fièvre  jaune  s*est  produite 
à  la  Basse-Terre  ;  cinq  cas  ont  été  observés  à 
la  fin  de  février^  parmi  lesquels  un  a  été 
mortel. 

IVéerologle.  —  M.  Liard  (Henri),  reçu 
docteur  en  médecine  en  1815,  ancien  maire 
d'Âthis  (Orne),  mort  à  Fiers. 

^M.  Lescot,  officier  de  santé  en  1827, 
membre  du  Conseil  municipal  de  Bohain 
(Aisne),  mort  dans  cette  ville. 

—  M.  le  docteur  Auban  (Jacques-Robert- 
Camille),  directeur  du  service  de  santé  et  de 
la  marine  en  retraite,  membre  du  Conseil  gé- 
néral du  Var,  président  de  l'Association  mé- 
dicale de  Tarrondissement  de  Toulon,  etc., 
commandeur  de  la  Légion  d'honneur,  mbrt  le 
21  mars  à  Toulon. 

—  M.  Boissy,  officier  de  santé,  rfçu  en 
1836,  mort  à  Saien  (Dordogne),  dont  il  avait 
été  maire  de  1839àl8iï8. 

—  M.  Capron,  reçu  docteur  en  1836,  mé- 
decin principal  des  armées  en  retraite,  mort  à 
Thionville  (Moselle)  où  il  exerçait  honorable- 
ment la  médecine. 

—  M.  Lepetit,  reçu  docteur  en  1843,  profes- 
seur-adjoint de  clinique  interne  à  TEcole  de 
médecine  de  Poitiers,  mort  dans  cette  ville, 
où  son  père  exerce  encore  honorablement  la 
médecine. 

~  M.  Leroux,  reçu  docteur  en  1820,  mort 
à  Chemillé  (Maine-et-Loire)  où  il  laisse  un  fils 
également  docteur. 

—  M.  Pichard,  médecin  de  1^  classe  de 
la  marine,  mort  à  Toulon» 

^  M.  le  docteor  Léveillé,  reçu  en  1824, 
mort  à  Paris,  le  3  mars,  âgé  de  73  ans, 
M.  Léveillé  était  un  de  nos  botanistes  les  plus 


distingués.  Il  a  publié  une  foule  de  travm 
sur  les  champignons,  qu'il  a  surtout  étudiés  i  \ 
l'aide  du  microscope. 

—  M.  Noirmand  (Paul-Ëmile),  reçu  doc- 
teur en  1840,  maire  de  Saint-Gervais  (Vienne), 
et  membre  du  Conseil  d'arrondissemeot, 
mort  âgé  de  55  ans. 

—  M.  le  docteur  Morpain,  mort  à  Parii. 
Ce  médecin  s'occupait  d'électricité.  Il  avait 
traduit  Touvrage  de  Rémak  sur  cette  matière. 


PaUleftil< 
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lies  tnmears  osseuses  des  fosses  bs- 
sales    et  des  sUms   de    la  face,  par  le 

docteur  Ouvim.  —  1  vol  in-8'.  —  Prix: 
2  fr.  50  c. 

Bes   rapinres    de   l'utéms   et  de  Is 
partie    snpérteare  d«    tmtI**   résultant 

des  manœuvres  obstétricales,  par  le  doctear 
Devillier.  —  1  vol.  in-8».  —  Prix  :  2  fr.  50. 

De    l'ulcère    chronique    simple  da 

duodénum,  par  le  docteur  Teillais.  —  i 
vol.  in-8®.  —  Prix  ;  i  it.  50. 

Étude  sur  les  tumeurs  de  la  gUnde 

lacrymale,  par  le  docteur  Sautereau.  —  1 
vol.  iQ-8«,  1870.  —  Prix  :  2  fr.  50. 

Paris,  \  870,  chez  Le  François,  libraire,  rue 
Casimir  Delavigne,  9  et  10,  place  de  TOdéon. 


Ii*H7drate  de  chloral,  par  le  docteur 
Oscar  LiEBREiGB,  traduit  de  Tallemand,  sar  la 
deuxième  édition,  par  Is.  Levaillant  —  Brocb. 
in-8*  de  67  pages.  —  Prix  :  2  fr.  50.. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.Baill:ère  etflls,  19, 

rue  Hautefeuille. 


Beelierches  expérimentales  sar  lin-* 
fluence  exereée  par  la  chaleur  sur  les 
manifestations  de  la  contractlllté  des 

oripanes,  par  le  dooleur  P.  Calliburcès.  — 
Brochure  in-8<»de  40  pages  :  Prix  :  0  fr.  75. 
A  Paris,  chez  Gerraer-Baillière,  libraire 
éditeur,  rue  de  rficoIe-de-Médecine,  17. 


jooMAL  m  cofliuissiiiai&  itonKaiuMicius.— (iiinr*  ahiibi.) 
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L l/épldémie  régnante;  le  TaeelnViil^ 
Bal;  le'  liorte-pox.  —  TraKemeitt 
i«  la  variole. 

•   .      .      ;       •         I. 
*  •■■    .  .         '        ..  ! 

L'i§pidéfflie  dô  variole  aubit  des  osçillatioiiB 
iaapUcables;  mais  en  sooune  elle  va  crois- 
mL  AiHi^i  nous  v^yoQs  le  chiffre  hebdoma- 
dilre  de  la  mortalité  monter  de  90  A  112^ 
descendre  à  81,  remonter  à  103,  puis  à  118  ; 
de  ce  dernier  chiffre  descendre  à  102,  daus  la 
lemaioe  du  6  au  16  avril,  et  sauter  enfin, 
fon  large  bond^  au  chiffre  de  132,  dans  la  se- 
maine de  Pâques,  du  17  au  2/i  avril.  Cette 
agmentation.  de  30  décès  en  une  seule  se- 
oaioe  n'a  rien  dci  rassurant.  On  dit,  to^te^ 
fDiiâ,  que  la  banlieue  de  Paris  envoie, ses  vario- 
toau  dépôt  de  1^  capitale.  Le  chiffre  de  la 
iDorialité  i^epofirra^^  plus  ^^^lors  ètr^  CQuei- 
toé  comme  pr^porMoiu^l  .4  la  population 
pirisienpe. 

Aqqs  venons  dç.par)e];.  d^  dépôt.  ,G*e«t 
IB'eQ  effet  les  yarlolfiu^  /^pt  .déposés  en  i^ 
ml  et  mèmelieuA  riio|ipLçe.dç«  l^acurabli&s 
{tomes)  #Uu4  ^ai^.la.  JCRe^dç  Sèvres,  r4- 
^eeoKnent  évacué.  C'est  un  bén  .expédient  que 
Toaa  trouvé  là,  pour  empêcher  la  contagion 
tos  les  hôpitaux.  Mais  les  habitants  de  la 
ne  de  Sèvres  et  autres  rues  circonvoi^ines  ne 
troQient  pas  que  cet  expédient  e^it  été  avanta- 


geux pour  eux.  On  ne  saurait  nier  que  les  va* 
rioles  ne  soient  remarquablement  nombreuses 
dans  ce  quartie^r»  qui  s'en  émeut  et  pétitionne, 
dit-on.  Jadis  les  individus  atteints  des  mala- 
dies contagieuses  étaient  séquestrés  en  dehors 
des  villes  ;  à  la  fin  du  dix-neuvième  siècl^ 
l'administration  de  Tassistance  puhliqja^ 
entasse  ses  pestiférés  modernes  m  milieu 
d'un  quartier  populeux. 


• 


On  reproche»  et  ce  sont  les  médecins,  tst 
on  n'est  jamais  trahi  que  par  les  siens,  on  re- 
proche, disons-nous,  à  la  vaccine  de  n*avoir  pas 
encore  arrêté  l'épidémie.  ^Oe  reproche,  sMI  n'est 
iùju8te,est,  au  moins,  bien  irréfléchi. Que  sont 
les  quelques    dncaines  ou  même  centaines, 
d'individus  qui  -se  présentent  aux  vaccination^ 
comparés  aux  dix-huit  cent  mille  habitants 
de  Paris?  A  voir  Taffluence  aux  mairtes,.  de 
lofn  c'est  quehfue  chose,  et  de  près  ce  n'est' 
nen.  Qui  vous  dit  ensuite  que,  sans  ce  sigde  - 
salutaire  d'une  vaccine  antérieure,  Tépidér»- 
mie  ne  serait  pas  plus  meurtrière  qu'elle^ 
n'est?  Qu'est   la  mortalité  de  la  variole.»en- 
comparaison  de  celle  du  choléra,  et,  si  4'on 
compare  les  épidémies  antérieures  de  variele,. 
^Ue  même  de  1825,  où  le  nombre  dès  vac- 
cinés était  bien  moindre  qu'aujourd'hDi>  on 
trouvera  que  la  mortalité  comparative  était  > 
beaucoup  plus  élevée. 

En  tout  cas,  nous  n'avons  d'autre  remède 
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que  la  Taccine  comme  prophylaxie.  Il  faat 
bîeo  DOQB  en  oonteoter,  et  il  aérait  ahsarde  de 
le  négliger  pour  quelquea  défaillances  peat- 
ètre  plus  apparentes  que  réelles. 


♦  • 


Les  denx  vaccins  sont  toujours  en  présence, 
nous  devrions  peut-èlre  dire  les  trois  ;  car 
BL  Constantin  Paul  est  le  parrain  d'un  vaccin 
qu*il  appelle  mixte:  le  vaccin  de  génisse  qui  a 
fait  bouton  sur  Tenfant.  On  pourrait  même 
admettre  un  second  vaccin  mlzte^  le  vaccin  ino- 
culé de  Tenfont  à  la  génisse,  ce  qui  ferait,  si 
nous  savons  compter,  quatre  vaccins.  Quoi- 
que la  faveur  des  praticiens  reste  toujours 
acquise  au  vaccin  jennérien,  il  se  fait  cepen- 
dant, en  faveur  du  vaccin  animal,  une  certaine 
réaction  qu'il  est  de  toute  justice  de  signaler 
parce  qu'elle  est  fondée  sur  la  réalité  de  faits 
qui  se  sont  mieux  produits.  On  ne  saurait 
nier  qu'au  début  la  vaccination  animale  n'ait 
échoué  sur  une  trés-vaste  échelle,  même  chez 
les  enfants.  Nous  avons  constaté  nous-mêmes 
ces  résultats  négatifs  sur  des  enfants  présen- 
tés aux  hôpitaux,  aux  mairies,  voire  même 
à  l'Académie  de  médecine,  ot  le  bras  gauche, 
vacciné  à  la  génisse,  s'est  trouvé  plus  d'une 
fois  vierge  de  toute  pustule  vaccinale.  Nous 
avions  donc,  comme  tant  d'antres,  contre  le 
vaccin  de  génisse,  des  préventions  qui  nous 
semblaient  fortement  motivées,  lorsque  nous 
avons  été  mis  k  même  d'opérer  noos^némes. 

Nous  avons  pratiqué  en  deux  semaines,  à 
quinze  jours  d'intervalle,  onze  vaccinations 
avec  du  vaccin  de  génisse  sur  des  individus 
non  vaccmés,  dont  dix  enfants  de  l'âge  de 
quelques  mois  à  celui  de  cinq  ans,  et  une 
femme  adulte  Agée  de  cinquante  ans.  Noos 
avons  pris  les  adresses  pour  constater  les  ré- 
sultats. Deux  de  ces  adresses  se  sont  trouvées 
fausses  ou  mal  prises  (1).  Aucun  des  neuf 
autres  vaccinés  n'a  donné  de  résultat  négatif. 
Un  seul  n'a  offert  que  deux  boutons  sur  six 
inoculations.  Trois  vaccinés  ont  offert  trois 
boutons,  l'un  sur  quatre,  les  deux  autres  sur 
six  inoculations.  Un  de  ces  derniers  était  une 
femme  de  cinquante  ans  qui  croit  ne  pas 


(1)  Nous  croyons  que  certains  parents  doooent  de 
antses  adresses  dans  la  .crainte  qo*oif  ne  leur  rede- 
maàdeda  vaccin. 


avoir  été  vaccinée,  et  n'olfrsit  en  effet  aucuoe 
trace  de  vaccin,  mais  avait  une  vaste  cicatrice 
de  vésicatoire  sur  l'un  des  bras.  Denx  vacci- 
nés ont  fourni  quatre  boutons  pour  six  pi- 
qûres. Un  vacciné  en  a  fourni  cinq  et  deax 
autres  en  ont  offert  six,  nombre  égal  anz 
piqûres. 

Chez  quelques-uns  de  nos  vaccinés,  le  pttr 
mier  surtout,  l'évolution  des  boutons  a  été  en 
retard  d'un,  peut-être  même  de  deux  jours  rar 
celle  des  boutons  de  vaccin  humain.  Nous  aveu 
même  pu  prendre,  chez  un  de  nos  vascinés,  de 
la  lymphe  vaccinale  encore  très-limpide  le 
onzième  jour.  Chez  d'autres,  il  n'y  a  pas  en 
de  différence  appréciable.  Finalement,  les  bon- 
tons  de  vaccine  animale  ont  atteint  les  mêmei 
dimensions  que  ceux  de  la  vaccine  humaine, 
et  n'auraient  pu  en  être  distingués. 

Nous  ajouterons,  en  ce  qui  concerne  la  pra- 
tique de  la  vaccination  animale,  que^  pour  met- 
tre toutes  les  bonnes  c|iances  de  son  côlé,  il 
est  convenable  de  charger  la  lancette  ou  Tai- 
gttiile  de  nouveau  vûrus  à  chaque  inoculalioo 
que  l'on  fait.  C'est  la  pratique  que  nous  avons 
cru  devoir  suivre.  Le  fluide  obtenu  des  boa- 
tons  de  génisse  par  le  grattage  est  du  vaccia 
étendu  dans  de  la  lymphe  avec  des  débris 
d'épithélium.  Il  ne  saurait  donc  être  con- 
sidéré comme  aussi  pur  que  la  lymphe  lim- 
pide obtenue  du  vaccin  d'enfant.  Cest  poor 
cela  que  nous  croyons  utile  de  recharger  la 
lancette  à  chaque  piqûre. 


m  « 


Au  milieu  de  ces  difficultés  et  de  ces  incer- 
titudes, l'Académie  fait  appel  au  cow-pox 
spontané.  Il  a  été  répondu  à  cet  appel,  et  il 
est  arrivé  jusqu'à  du  cow-pox  dlrlande.  On 
ne  connaît  pas  encore  bien  le  résultat  de  ces 
découvertes.  Or  bien  des  gens  croient  a?ee 
Jeûner  que  le  cow-pox  n'est  point  une  mala- 
die naturelle  à  la  vache,  mais  une  maladie 
transportée  du  cheval  à  la  vache.  Ce  transport 
se  faisait  du  temps  de  Jeûner  par  l'entre- 
mise des  palefreniers,  qui,  outre  le  soin  des 
chevaux,  étaient  chargés  de  celui  de  traire  les 
vaches.  Le  horse-pox,  qu'on  appelle  aussi  les 
eaux  aux  Jambes,  est  excessivement  rare  en 
France.  Il  s'V  est  pourUnt  vu,  il  y  a  «»« 
dizaine  d'années.  Il  fut  inoculé  par  MM.  U- 
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foae  et Cayrel  fils^  à  des  géoisies  d*abord,  puis 
àdesenfoQU. 

Dn  nouveau  cas  de  horse-pox  spontané  a 
été  déelaré»  il  y  a  quelques  jours,  à  PËcole 
impériale  ^térinaîre  de  la  même  Tille.  Avec 
«Tiras  on  a  inoculé  noevadie  laitière,  et 
cette  inoculation  a  parfaitement  réussi.  Avec 
le  vaccin  de  cette  laitière,  le  docteur  Ripoli 
a  inoculé  six  enfants  non  vaccinés.  Nous  at* 
tendons  les  résultats  de  cette  découverte,  qui 
pourrait  fournir  les  moyens  d'une  rénovation 
du  vaccin. 


0  m 


Une  pensée  maintenant  pour  nos  pauvres 
varioleuz  ;  car,  quoiqu'on  vaccine,  on  en  aura 
toujours.  S*il  est  une  opinion  inoculée  dans 
Fesprit  des  médecins,  c'est  celle  de  Timpois- 
sance  de  la  médecine  dans  la  variole,  et  Ton 
croit  généralement  qu'il  n*y  a  qu'à  se  croiser 
les  bras.  Tel  n'est  pas  l'avis  de  M.  GhaulTard, 
qu'on  devrait  déjà  louer  de  n'avoir  pas  tout  à 
^t  désespéré  de  l'art  dans  une  matièrt:  si 
désespérée.  Il  est  plus  opportun  que  jamais  de 
donner  l'extrait  d'une  communication  que 
K  Chauffard  a  faite,  à  ce  sujet,  à  la  Société 
médicale  des  hôpitaux,  séance  du  ii  mars,  et 
que  nous  empruntons  au  Journal  des  con- 
naissances médicales  et  à  la  Gazette  des 
képiiaux, 

il  y  a,  dans  la  variole  confluente^  une  pério- 
de, la  période  de  la  fièvre  secondaire,  qui  est 
de  beaucoup  la  plus  dangereuse.  Tous  les  ma- 
lades, en  effet,  qui  succombent  dans  la  vario- 
le oonfluente,  succombent  à  la  fièvre  secon- 
daire. LYvoIution  de  la  maladie  serait  donc 
beaucoup  plus  simple,  plus  rapide  et  beau- 
coup moins  dangereuse,  si  on  pouvait  arrêter 
cette  fièvre;  c'est  dans  ce  but  que,  depuis  un 
an,  M.  Chauffard  emploie  l'acide  phénique 
cristallisé,  à  l'usage  interne.  Jusqu'à  présent, 
M.  Chauffard  n'a  eu  recours  à  cet  agent  que 
dans  les  cas  de  varioles  confluentes  les  plus 
graves  ;  il  l'a  surtout  administré  dans  les  cas 
qa*il  regardait  comme  mortels. 

Depuis  un  an,  M.  Chauffard  a  administré 
Tadde  phénique  à  l'intérieur  dans  cinq  cas 
seulement,  dont  3  à  Cochin  et  2  à  Necker.  il 
a  vu  dans  ces  cinq  cas,  contre  toutes  ses  es- 
pénmces,  la  fièvre  secondaire  s'arrêter  court 
rînfluence  de  cette  médication.  Dans  le 


dernier  cas  surtout,  la  confluence  était  à  sa 
dernière  limite,  et  ce  cas  paraissait  à  M. 
Chauffurd  au-dessus  de  toutes  les  ressources 
de  l'art.  Le  malade  a  guéri  très-rapidement. 
Il  n'y  a  eu  qu'un  cas  de  mort,  et  de  mort  su- 
bite, chez  un  individu,  qui»  pendant  tout  le 
cours  de  la  maladie,  avait  présenté  de  la  con- 
gestion pulmonaire.  On  n'a  rien  trouvé  à  Tau- 
topale  qui  pût  expliquer  la  mort.  La  maladie  a 
cependant  été  modifiée  dans  son  évolution. 

Voici  les  doses  auxquelles  M.  Chauffard 
administre  l'adde  phtoique  cristallisé;  elles 
paraissent  kiri  élevées,  mais  sont,  parait-il, 
parfaitement  tolérées  par  les  malades.  Chez 
un  adulte:  1  gramme,  dissous  dans  une  po- 
tion ordinaire  de  150  grammes;  chez  la  fem- 
me ou  un  adulte  faible:  80  centigrammes. 
Cette  potion  est  fort  désagréable  au  goût,  et 
cependant  aucun  des  malades  dont  a  parlé 
M.  Chauffard  n'a  manifesté  de  répugnance  pour 
la  prendre.  M.  Chauffard  l'a  administrée  pen- 
dant huit  à  dix  jours  sans  avoir  aucun 
accident  à  imputer  à  cette  médication  ;  elle 
lui  a  paru  inoffensive  et  efiicace.  C'est  pour- 
quoi il  a  cru  devoir  l'indiquer  à  ces  collè- 
gues, afin  que  l'expérimentation  se  géné- 
ralise. 

M.  Chauffard  doit  cette  idée  d'adminis- 
trer l'acide  phénique  dans  la  variole  con- 
fluente  à  II.  Sanson,  qui  l'avait  employé  avec 
succès  en  Auvergne,  dans  une  épidémie  de 
fièvres  charbonneuses. 

Depuis  répoque  où  M.  Chauffard  a  fait  sa 
communication,  M.  Besnier  a  soumis  sans  ex- 
ception les  nombreux  varioleux  de  son  service 
de  la  Maison  municipale  de  santé  à  l'emploi 
de  i'acidephénique  à  une  dose  variant  de  vingt- 
cinq  centigrammes  à  un  gramme  vingt-cinq 
centigrammes  par  jour;  les  résultats  lui  ont 
paru  assez  positifs  pour  qu'il  n'ait  pas  cessé 
de  prescrire  celte  médication  depuis.  Quel- 
ques malades,  en  très-petit  nombre  relative- 
ment, ont  succombé,  mais  presque  sans  exc<»p- 
tion,  dans  les  premiers  jours  de  la  maladie, 
et  plusieurs  malades,  dont  l'état  paraissait 
aussi  grave  que  possible,  étaient  convalescents 
au  moment  où  M.  Besnier  a  rédigé  son  rap- 
port. 

Le  médicament,  d'après  M.  Besnier,  a  été 
parfaitement  toléré  par  les  malades  ;  il  n'a  pas 
produit  de  vomissements,  peut-être  un  peu  de 
diarrhée  au  bout  de  quelques  jours.  Les  abcès 
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con^éoiUiliB  ont  puru  ôtre  inflnimeat  mohis 
commaDs.       > 

'.'a  rhôpiUL  militaire  Saiot^Martiû,  M.  L. 
Goin^et  a  obiaevé  eo  man  aneaadevaihlolde 
cjuDflmQQte  ayee  des  apparesoea  très-^grayes, 
tenilaoce  liéoMMrrhagîquej  purpura»  ete.  Dans 
ce^  coodîiioDB,  il  essaya  l*acide  phéaiqve»  qui 
fut  parfailemeot  toléré.  La  fièvre  secondaire 
fgl  très^modéi^e,  beaucoup  de  pustules  avor* 
tèrept,  la  dessiccation  marcha  ratûdement^  et 
la  guérison  eut  lieu. 

EdQd,  à  l'Hôtel-Dien,  M.  Moîasenet  a  em- 
Çloyé^chez  presque  tous  ses  varioleux,  les  bains 
adctitiooués  d*UQ  litre  de  liqueur  de  Labarra- 
que.  Celle  médicaUoo^  qui  a  toujours  pam  sou* 
lager  beaucoup  les  malades^  dit  le  rapport,  a 
eu  «lussi  le  grand  avantage  de  faire  disparaître 
à  peu  près  complètement  Todeur  infecte  qui 
accompagne  toujours  la  période  de  si^^pnra* 
tion. 


•  « 


Ou  est  dans  Taltente  anxieuse  des  ôvéne- 
menU  auxquels  peut  donner  lieu  la  réouverture 
de  TËcoIe  de  médecine  au  1*^  mai.  Quelques 
élèves  ont  pris  à  cet  égard  Fhonorable  initia- 
tive de  la  manifestation  suivante  : 

«  En  présence  de  l'opinion  émise  par  un. 
certain  nombre  d^élèves,  demandant  la  démis-^, 
sien  de  M.  le  professeur  Tardieu,  les  soussi- 
gnés étudiants  en  médecine  déclarent  que^ 
sans  vouloir  apprécier  en  aucune  façon,  dans 
leur  origine  ou  dans  leur  forme,  les  manifes- 
latioDS  dont  TÊcole  a  été  dernièrement  le  théâ- 
tre, ils  regarderaient  comme  un  fait  regret- 
table, au  point  de  vue  de  Tinlérêt  de  rensei- 
gnement^ la  démission  de  M.  Tardieu  et  qu*ils 
protestent  énergiquement  contre  toute  dé- 
marche tendant  à  éloigner  ce  professeur 
éminenl  de  la  Faculté.  » 

Les  élèves  ont  été  en  même  temps  prévenus 
qu*une  copie  de  cette  déclaration  était  déposée 
et  qu'ils  pouvaient  la  signer  dans  tous  les  hô- 
pitaux et  chez  les  principaux  libraires.; 


L'Association  des  médecins  de  France  a  te- 
nu sa  séance  générale  le  24  avril.  Nous  en 
donnerons  les  détails  dans  le  prochain  numéro. 

D'  H.  COTXN. 


MÉDEGIirE  OPÉRATOIRE. 


II.  MTulftloA  rétrofprmde*  —  Dlvnlse^f* 
dtt  «oeteiir  Horeaa-'Vrolf  (1). 

Linstantanéité  des  résultats  obtenus  par  la 
divulsion,  Tabsence  de  tout  accident  chez  les 
quarante-deux  malades  qu'il  nous  a  été  donné 
d'opérer  par  ce  procédé  dans  Pespace  de 
dix-huit  mois,  aussi  bioi  dans  notre  pratique 
civile  que  dans  celle  de  notre  dispensaire,  au 
moyen  du  dilateur  de  Holt  modifié  par  nous, 
nous  ont  naturellement  amené  à  donner  la 
préférence  à  ce  mode  de  traitement  des  rétré- 
cissements de  l'urèthre. 

Quelque  excellents  que  fussent  les  résultats 
obtenus  par  les  divulseurs  habituellement 
employés,  nous  avons  été  frappé  des  diffé- 
rents inconvénients  inhérents  non-seulement 
aux  instruments,  mais  encore  au  procédé 
opératoire  lui-même. 

Cette  opération  consiste,  conune'on  sait,  à 
dilater  brusquement  ou  pour  mieux  dire  à 
déchirer  le  rétrécissement  ea  faisant  glisser 
dans  le  canal  de  l'urèthre,  d^avànt  en  arrière, 
c'est-à-dire  du  méat  au  col  vésical,  des  man- 
drins plus  ou  moins  volumineux  emboîtant 
des  conducteurs  appropriés,  ou  emboîtés  par 
eux  (divulseur  de  Voillemier,  dilatateur  de 
Holt). 

Pour  que  cette  dilatation  ou  plutôt  cette 
divulsion  soit  efficace^  il  faut  nécessairement 
que  les  mandrins  offrent  des  dimensions  rela- 
tivement considérables  ;  souvent  il  arrive  que 
le  méat  urinaire  est  très-étroit  et  ne  permet 
pas  à  l'instrument  de  îe  franchir  sans  déchi- 
rures. On  est  alors  forcée  si  Ton  veut  éviter 
cet  accident,  de  débrider  cet  orifice  (presque 
inextensible)  et  pdr  conséquent  de  pratiquer 
deux  opérations  pour  une. 

Si  l'on  passe  outre,  et  si  Ton  vient  à  dila- 
cérer  l'orifice  externe  de  l'urèthre  ou,  pour 
le  moins,  à  le  dilater  outre  mesure,  on  déter- 
mine en  ce  point  une  douleur  si  vive,  qu'elle 
est  souvent  plus  aigûe  que  la  divulsion  du 
rétrécissement  lui-môme. 


(1)  Présenté  à  r  Académie  impériale  de  médeciue  dans 
sa  séance  da  12  avril  1870. 
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D'un  min  eftié,  li  lecture  destriTBDz  dei 
chirn^ient  les  plus  compéteatj  en  pareille 
miiièn  et  noire  expérience  pertoanelle  noua 
ODt  ipprfs  oombien  il  est  fréqueiity  i  la  mite 
d'opéfaliona  de  lithotrilie,  de  voir  chez  le> 
calcnleai  iefi  réiréciseemeots  rabcUei  juqw- 
lààlaâilalalira  progresiive,  pouufe  mâme 
jusqu't  dea  numérog  équivaienta  à  ceux  des 
imbnments  titholr&Ki,  disparaître  par  inite 
«dupu»Bg*de«brite'pIerres  dont  les  mors 
<  aortanl  chargea  de  dâtritua  prodnlMst  de 
«fortes  dlilenBloni  et  des  dàcbimres  ». 
(Leroy  d'£tiollei]. 

Hais  par  Tuaploi  des  diTUlsenrs  ordioairee 
m  n'est  pas  eeidement  eipoté  à  dilacérer  on 
pour  le  moins  à  dilater  douloureuaement  le 
méat  orinaire,  on  agit  en  onlfe  ionlilemeat 
■Dr  le*  parties  aainea  du  canal,  par  cela  seul 
qn^on  y  introduit  des  inêtromenti  volomi- 
Mtts.  ADsal  avou-BOUS  cherché  à  faire  cons- 
Inire  un  ioatrunieQt  divoiseuc  rempUssent 
les  conditions  suivantes  :  ' 

!■  Agissant  d'mriÈre  en  avant; 

a-  lynna  introduetioa  ficQe  et  lani  péri); 

3*  N'agissant  qae  sur  le  rétrieisBement  loi- 
mCme; 

A*  Pouvant,  une  fois  la  strictnre  vaincue, 
reprendre,  avant  sa  sortie  du  canal,  ses  di- 
meosions  primitives. 

Ladivulseur  rétrograde,  fabriqué,  sur  nos 
indications,  par  nos  hahiles  cooslructeurs 
MU.  Robert  el  GaUin,  et  que  noua  avons  l'hon* 
MOT  de  sDumeUre  au  jugemwtt  de  l'Acadé- 
mie, se  compose  :  d'un  tube  cylindrique  en 
acier  tr^npé  et  sans  soudure,  fendu  à  son 
«xlrémllé  pénétrante  en  cinq  ou  aiz  parties 
égales;  dans  l'Intérieur  de  ce  tube  passe 
tige  en  acier  terminée  à  sa  partie  manuelle 
par  on  pas  de  vis  et  surmontée  à  son  extré 
mité  antérieure  d'un  renSement  piritonne, 
droit  ou  courbe  et,  diminuant  graduellement 
de  groasenr,  dont  la  base  arrondie  repose  sur 
Veztrémité  Tendue  du  tube.  Le  sommet  de  la 
poire  est  munie  d'un  pas  de  vis  qui  permet 
d'y  fixer  une  bougie  conductrice. 

Maintenant,  on  comprend  que,  si  au  moyen 
As  Is  vis  de  rappel  par  laquelle  se  termine 
ioKrienremeat  la  tige  centrale,  on  rambne  le 
reoQement  piriforine  entre  les  lames  du  tube, 
celles-ci  s'écartent  et  l'inatrnment  prend  alors 
en  ce  point  un  diamètre  d'autant  plus  consi- 
dérable qne  l'on  lait  pénétrer  plus  avant  le 


renflement  p&iCormc   en  tonrnant  plus  otl 
moins  la  via  de  rappeL 

Manauere  opéralot-  ' 
re.— Ileatbten  entende 
que,  pour  appliquer  no- 
tre înitrament  divulaeor 
il  la  cure  d'un  rétrécis- 
sement de  l'nièthre,  on 
doit  préalablement  «tre 
fixé  Sot  la' situation ,  la 
forme  et  autant  que  pos- 
sible SOT  la  résistance  de 
la  barrière  nrélhio-vési- 
cale. 

Toici  de  quelle  façon 
on  opère  :  Dne  ibougie 
conductrice  est  poussée 
'^  jusque  dans  la  vessie  ; 
on  visse  alors  le  dlvut- 
seur  sur  t'sjusUge  mé- 
tallique qui  la  termine,  et 
par  une  manœuvre  ap- 
propriée on  le  fait  péné- 
trer à  sa  suite  jusque 
dans  la  vessie. 

La  disposition  conique 
de  la  poire  dont  le  dia- 
mètre maifmum  est  SQ- 
pérlenr  à  celui  du  tube 
de  S/3  de  millimètre,  en 
même  temps  qu'elle  faci- 
lite son  iotroduction,  per- 
met à  la  main  de  l'opéra- 
teur de  percevoir  nette- 
ment la  sensation  de 
l'obstacle  franchi ,  lorsqu'on  cherche  k  rame- 
ner doucement  l'instrament  d'arrière  en  avant- 
Tournant'  alors  de  gauche  &  droite  la  vis  de 
rappel,  on  opère  sur  place  une  dilatation  plus 
ou  moins  considérable,  te  cuneur  placé  sur  le 
tube  indiquant  t'écarlement  des  lames. 

Alors,  si  te  rétrécissement  siège  dans  la  por- 
tion conrbe  du  canal,  en  combinant  le  mou- 
vement d'extraction  dea  sondes  courbes  ordi- 
naires avec  une  traction  continue,  on  force  le 
cAne  formé  par  les  lames  du  tube  à  franchir 
la  strictnre.  —  Le  manque  de  résistance  et  la 
sensation  particulière  accusée  par  tes  maiadei 
indiquent  que  l'obstacle  est  vaincu.  Puis,  tout 
en  combinant  le  mouvement  d'extraction  de 
rioatrtiment,  on  tourne  la  vis  de  rappel  de 
droite  è  gauche  de  façon   à  rapprocher  les 
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lames  et  par  coDiéqaent  de  maDière  à  dimi- 
niier  le  diamètre  de  riDStrument  que  Ton 
ferme  complètement  dans  la  fosse  navicalaire 
pour  ne  fatiguer  en  rien  les  parties  saines  du 
canal. 

Nous  avons  fait  construire  trois  numéros  de 
divulseurs  rétrogrades:  i^  un  droit  pour  les 
rétrécissements  de  la  région  pénienne  mesu- 
rant 0>»  003  1/3  au  niveau  du  plus  grand 
diamètre  de  reniement  et  0»  003  au  tube 
cylindrique.  —  Le  plus  grand  éeartement  des 
lames  produit  une  dilatation  de  Om>006  2/3. 

.2^  Un  courbe  présenlant  aux  mêmes  ni- 
veaux 0%00/ii  1/3  et  0%003  2/3  ;  la  longueur 
totale  de  la  poire  de  la  base  au  sommet  est 
de  0*^08  et  la  dilalalion  maximum  de 
0«,007  2 13. 

Et  enfin,  3^  une  courbe  mesurant  0*004  2/3 
et  0%00/i,  la  longueur  de  la  poire  étant  aussi 
de  0"^08  et  la  dilatation  maximum  de  0",008. 
^  Il  est,  du  reste»  facile  de  construire  des  divul- 
seurs rétrogrades  plus  ou  moins  volumineux. 

Nous  croyons  devoir  indiquer  ici  les  dispo- 
sitions spéciales  du  divulseur  rétrograde  qui 
suffiront,  pensons^nous,  à  réfuter  les  objections 
qu'on  pourrait  faire  à  l'emploi  de  notre  mé- 
thode et  de  notre  instrument. 

1«  Impossibilité  de  léser  les  parois  du  canal 
lors  de  rintroduclion  de  Tinstrument,  la  base 
du  renflement  offrant  un  diamètre  plus  consi- 
dérable que  celui  du  tube»  les  lames  élasti- 
ques se  trouvant  par  conséquent  sur  un  plan 
inférieur  et  protégées  par  le  renflement. 

2o  Lors  de  la  dilatation  sur  place,  le  ren- 
flement seul  propulse  d'arrière  en  avant;  les 
lames  ne  font  que  s*écarter  sans  avancer  ni 
reculer;  elles  ne  peuvent  donc  en  aucune 
façon  intéresser  la  muqueuse  urétbrale. 

30  La  muqueuse  ne  peut  être  pincée»  puis- 
que» en  admettant  même  qu'elle  s'engage  entre 
les  lames  de  l'instrument  (ce  qui  pour  nous 
est  très-problématique}»  la  progression  du 
renflement  d'avant  en  arriére  et  le  mouve- 
ment combiné  d'extraction  et  de  fermeture  de 
l'instrument  s'y  opposent.  Il  faut,  en  outre, 
tenir  compte  de  la  disposition  des  angles  que 
forment  les  lames  en  s'écartant»  angles  dont 
les  sommets  regardent  le  méat.  Cette  condi- 
tion est  émineounent  favorable  au  glissement 
de  la  muqueuse  du  point  le  plus  étroit  au 
point  le  plus  large.  En  outre  la  traction 
exercée  sur  la  verge  tend  la  muqueuse  uré- 


tbrale dans  le  sens  de  la  marche  de  l'instra- 
ment. 

Parmi  les  malades  que  nous  avons  déji 
opérés  au  moyen  de  notre  divulseur  rétro- 
grade, nous  citerons  M.  Constant,  ancien 
contre-maître  de  la  maison  Gharrière»  pen- 
dant plus  de  vingt  ans,  demeurant  rue  Saint- 
Jacques,  22. 

Jeudi  7  avril»  assisté  d\in  de  nos  confrères 
les  plus  distingués  de  Tarmée,  M.  le  docteur 
Bôuloumié,  nous  avons  réussi  à  détruire 
instantanément  un  rétrécissement  fibreux 
siégeant  à  lA  centimètres  du  méat  et  d'une 
étendue  de  0",01  1/2.  La  strictiire  qui,  avant 
l'opération,  ne  se  laissait  franchir  que  par  une 
bougie  conique  en  gomme  numéro  A,  de  la 
filière  Charrière,  a  été  vaincue  par  une  seule 
application  du  divulseur  rétrograde.  Noos 
avons  pu,  immédiatement  après  la  divulsion, 
introduire  aisément  une  sonde  olivaire  n*^  20. 

L'opération»  très-peu  douloureuse,  n'adéter- 
miné  aucun  accident  :  quelques  gouttes  de 
sang  seulement  (5  ou  6)  se  sont  écoulées  par 
le  méat,  et  actuellement  le  malade  urine  libre- 
ment. La  stricture  remontait  à  Vingt-dnq  ans. 

D'  MOREAD-WOLP. 


TOXICOLOGIE. 


III.  li'eraenee  de  térébentUMe  eai-elle 
l*aBtldot«  de  l'eniFoUoBmenieMt  par 
le  phosphore  f 

Pour  tous  ceux  qui  se  sont  occupés  de  la 
question  des  contre-poisons,  ce  qui  ressort  de 
plus  clair  de  l'expérience,  c'est  le  peu  de  va- 
leur des  moyens  qu'on  a  à  sa  disposition.  Le 
plus  sérieux  est,  sans  aucun  doute,  l'expulsion 
du  poison  par  les  vomissements,  moyen  mé- 
canique paifaitement  efficace,  dans  la  plupart 
des  cas,  lorsqu'il  est  employé  immédiatement. 
Mais  cet  emploi  immédiat,  qui  se  rencontre 
rarement  dans  la  pratique,  est  la  coodilion 
expresse  de  sa  certitude.  Les  moyens  chimi- 
ques auxquels  on  a  ensuite  recours  avec  le 
plus  d'avantage  sont  destinés  à  détruire  sur 
place,  dans  l'intestin,  le  poison  qui  n'a  pu  être 
expulsé.  Déjà  ils  manquent  de  certitude; 
car  on  n'opère  pas  un  mélange  dans  les  orga- 
nes contournés  et  plissés  de  nos  viscères  avec 
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Il  mêiDe  facilité  que  dant  un  vase  rigide  où 
même  ropéralion  ne  se  fait  rapidement  que  si 
lei  sobstanoes  sont  en  dissolution. 

n  en  résulte  que^  la  plupart  du  tenips^  la 
pins  grsude  partie  du  poison^  qui  n^anra  pas 
élé  rejetée  par  le  vomissement»  aura  le  temps 
d*ètre  absorbée  et  ne  subira  que  bien  difû- 
cilement  ou  qu'en  quantité  bien  insuffisante, 
Faction  destructive  que  l'on  attend  du  contre* 
(loisaD,  Je  mieux  conçu  au  point  de  vue 
ebimique.On  se  trouve,  en  dernière  analyse,  en 
ficedn  poison  absorbé  par  les  vaisseaux  et  ici 
eompiétement  ou  à  peu  près  complètement 
désarmé.  On  ne  connaît  pas,  en  eifet,  de  con- 
lieiX)isons  dans  ces  conditions,  et  si  nous 
laùoDS  des  réserves  pour  quelques  substances 
telles  que  la  morphine  et  fatropioe  ou  la 
ilrychniae  et  le  bromure  de  potassium  signa- 
lés dans  ces  derniers  temps  comme  anta- 
gonistes, mais  dont  les  propriétés  k  cet  égard 
ont  besoin  d^étre  conflrmées,  nous  pouvons 
(lire  qoe  le  reste  était  du  domaine  du  ro- 
man. 

AqsbI,  dans  ces  circonstances,  l'effet  a-t-il 
grand,  quand  M.  Personne,  au  mois  de 
nars  1869,  €st  venu  présenter  à  TAcadémie 
i»  médecine^  avec  expériences  à  Tappui,  un 
antidote  prétendu  certain  pour  Pun  des  plus 
redoutables  poisons,  antidote  qui  semblait 
faire  exception  à  la  règle  et  prolonger  son 
action  souveraine  même  nntcertain  temps 
après  l'absorption  du  toxique. 

Nous  avons  déjà  donné  dans  notre  journal, 
ao  ooméro  du  i5  mars  1869,  le  résumé  de  ses 
expériences  qui  semblaient  conclure  à  Teffica- 
dté  de  l'essence  de  térébenthine,  comme 
Qsitre-poison  du  phosphore^  même  après 
l'absorption  de  ce  dernier. 

Tout  contribuait  à  rehausser  Plmportance 
de  cette  découverte  :  des  expériences  con- 
dosotes  sur  les  animaux  ;  chex  Thomme,  des 
Ctt  de  guérisons  accidentelles  ou  recherchées; 
Il  pratique  connue  du  remède  comme  pro- 
phylaxie des  nécroses  dans  les  fabriques 
d'allumettes. 

La  gravité  des  empoisonnements  de  cette 
Bitore,  leur  fréquence,  de  plus  en  plus 
Srande,  par  la  fiadlité  qu'on  a  de  se  procurer 
ie  poison  ;  à  cOté  de  cela,  par  contre,  la  faci- 
^  de  se  procurer  le  èontre-poison  et  l'inno- 
Qrité  de.  son  usage;  enfin,  au  point  de  vue 
^oetrinaly  la  poitibilité  d'entrevoir  doréna* 


vaut  des  remèdes  aux  poisons  qui  ont  déjà 
pénétré  dans  le  torrent  circulatoire  : 

Tout  cela  était  bien  de  nature  à  faire 
accueillir  avec  faveur  la  communication  de 
M.  Personne.  Malheureusement  cette  décou- 
verte, qui  promettait  tant,  devait  être  con- 
testée, et  MM.  Curie  et  Vigier  présentaient, 
au  mois  de  novembre,  à  l'Académie  des  scien- 
ces, des  expériences  qui  concluaient  dans  un 
sens  absolument  contraire. 

Nous  avons  attendu  jusqu'à  ce  jour,  avant 
de  les  reproduire,  espérant  que  M.  Personne 
répondrait,  àson  tour,  àces  observateurs,  et  ne 
désespérant  pas  entièrement  d'une  découverte 
en  thérapeutique,  dans  ce  couronnement  de 
l'édifice  médical  si  lent  à  se  faire,  qu'un  pas 
en  avant  est  suivi  la  plupart  du  temps  d'un 
pas  en  arrière. 

Nous  nous  réservions  de  résumer  alors  la 
question. 

La  léponse  de  M.  Personne,  vainement 
attendue,  nous  fait  craindre  que  celte  pro- 
priété antidotique  n'ait  été  encore  qu'une 
illusion. 

Nous  ne  dilttrerons  donc  pas  plus  long- 
temps de  donner  le  résumé  des  expériences 
contradictoires  de  MM.  Curie  et  Vigier. 

Nous  rappellerons,  d'abord,  à  nos  lecteurs, 
que  M.  Personne  fondait  ses  recherches .  sur 
une  manière  qui  lui  .est  propre  d'envisager 
Fempoisonnement  par  le  phosphore.  Pour  lui, 
en  effet,  il  s'agirait  simplement  d'une  désoxy- 
dation  des  globules  par  ce  corps  simple  qui, 
s'emparant  violemment  de  l'oxygène  do 
sang,  asphyxierait  l'animal.  L'essence  de  téré- 
benthine deviendrait  contre-poison  en  préve- 
nant celte  désoxydalion.  MM.  Curie  et  Vigier 
contestent  d'abord,  et,  il  nous  semble,  avec 
forte  raison,  celte  théorie  qui  n'est  pas  en 
accord  avec  les  faits;  car  le  sang  artériel  ne 
devient  pas  noir  dans  les  empoisonnements 
phosphores.  Ils  font  voir,  d'ailleurs,  par  un 
calcul  bien  simple,  que  cette  action  désoxy- 
dante,  si  elle  avait  réellement  lieu,  serait 
insignifiante  et  nullement  de  nature  à  porter 
préjudice  à  l'animal^  à  cause  de  la  petite  dose 
du  toiique  nécessaire  pour  produire  la  mort. 
D'après  leurs  recherches,  huit  milligr.  de 
phosphore  tuent  un  lapin  pesant  trois  kilog.,et 
cet  animal  ne  succombe  à  cette  dose  qu'après 
un  intervalle  de  trois  à  cinq  jours.  Or,  1s 
quantité  d'oxygène  nécessahre  pour  faire  pas- 
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ler  hait  milligr.  de  phosphore  à  Tétat 
d'acide  phosphorique^  point  d'oiydation  le 
plus  élevé,  est  de  un  centigramme. 

Il  n'est  pas  nécessaire  d'insister  pour  Daire 
comprendre  qu'un  centigramme  d'oxygène  en- 
levé à  un  lapin  pesant  trois  kilos  a  bien  le 
temps  de  se  reproduire  par  la  circulation  pul- 
monaire en  trois  jours  de  temps. 

La  théorie  de  M.  Personne  n'était  donc 
pas  bien  solide  ;  mais  les  faits  de  guérison 
4e  l'empoisonnement  pouvaient  être  exacts. 
Chacun  de  nous  sait  que  l'on  est  arrivé  par- 
fois à  des  découvertes  utiles  en  partant  d'un 
point  de  vue  faux.  A  cet  égard  la  découverte 
de  M.  Claude  Bernard  relative  à  l'action  du 
sympathique  sur  la  circulation  est  devenue 
classique. 

Mais  les  expériences  de  MM.  Curie  et 
Yigier  ne  sont  pas  favorables  à  ce  point  de 
vue/ et  sont  en  désaccord  avec  celles  de 
M.  Personne. 

Ces  observateurs  pensent  que  la  diver- 
gence provient  de  ce  que  M.  Personne  n'a 
pas  assez  tenu  compte  de  ce  que  les  chiens 
vomisseçt  toujours  quand  on  ne  lie  pas  l'œso- 
phage et,  rejetant  ainsi  la  plus  grande  partie 
du  toxique,  ne  sont  plus  dans  les  conditions 
de  chiens  empoisonnés.  MM.  Curie  et  Yigier 
ont,  de  leur  côté,  lié  l'œsophage  à  un  chien 
et  rendu  aux  autres,  approximativement,  la 
quantité  de  toxique  qu'ils  rendaient  par  les 
vomissements. 

En  outre  ils  ont  opéré  sur  des  lapins,  ani- 
maux qui  ne  vomissent  pas. 

Dans  tous  les  cas,  ils  ont  vu  les  animaux 
succomber  dans  le  même  laps  de  temps 
que  celui  où  l'essence  n'est  pas  administrée, 
temps  qui  leur  était  devenu  familier  par  des 
expériences  antérieures  pratiquées  sur  des 
lapins. 

Le  résultat  a  été  le  même  de  quelque  façon 
que  l'antidote  ait  été  administré,  c'est-à-dire 
ou  peu  de  temps  après  l'administration  du 
poison  ou  en  même  temps,  on  même  simulta- 
nément, le  poison  étant  dissous  dh^ctement 
dans  l'essence  ou  dans  un  mélange  d'essence 
et  d*huile.  Ils  ont  ainsi  opéré  avec  ces  résul- 
tats négatifs  sur  sept  lapins  et  six  chiens. 

Les  expériences  nous  ont  paru  bien  con- 
duites. Nous  ne  les  relaterons  pas,  parce 
qu'elles  prendraient  beaucoup  de  place  et 
manqueraient  maintenant  d'intérêt. 


Nom  pensons  donc  qu'il  sera  prodent,  pour 
un  praticien  qui  se  trouvera  en  présence  d'un 
empoisonnement  par  le  phosphore,  de  ne  pas 
compter  trop  aur  le  bénéfice  de  l'action  de 
l'essence  de  térébenthine,  et,  s'il  remploie, 
conmie  il  fera  bien  de  le  faire,  dans  le  doute, 
et  à  défaut  d'autre  contre  -  poison  connu, 
il  È^L  de  son  devoir  d'avoir  recours  avant 
tout  à  la  méthode  expalsive,  et  de  ne  pas 
négliger  de  faire  préalablement  rendre  par 
les  vomissements  tout  ce  qui  pourrait  encore 
rester  dans  l'estomac. 

H.  C.  ' 


PATHOLOGIE. 


IV.   ObierratloR  de  rbnmmilsme 
conpliqné. 

A  propos  de  la  mort  récente  d'un  jeune 
homme  de  nos  environs,  âgé  de  treute^trois 
ans,  qui  aurait^  suivant  l'affirmation  de  Tun 
des  honorables  médecins  appelés  à  lui  donner 
des  soins,  succombé  à  une  méningite  rhuma- 
tismale, j'ai  conçu  le  dessin  de  publier  l'ob* 
servation  d'un  rhumatisme  ayant  présenté  dans 
son  cours  des  complications  d'entérite,  d'en- 
docardite et  de  méningite,  et  s'étant  terminé 
par  le  retour  à  la  santé. 

M.  Durand,  capitaine  au  &!•  de  ligne,  en 
garnison  à  Romans,  reçoit  ma  première  visite 
le  16  juin  1869,  à  huit  heures  du  malin. 

Il  parait  avoir  de  quarante-cinq  à  quarante- 
huit  ans.  De  sa  tête  et  de  ses  pieds  il  touche 
aux  extrémités  de  son  lit,  qu'U  remplit  de 
sa  belle  corpulence.  Depuis  quinze  jours  il  est 
couché  pour  un  rhumatisme  qui  a  envahi  ses 
quatre  membres.  Tous  sont  également  enflés, 
douloureux  et  complètement  immobiles,  i^ 
figure  du  malade  est  vultueuse,  luisante;  sa 
langue  rouge  à  la  pointe  et  couverte,  dans  le 
reste  de  son  étendue,  d'un  enduit  blanchâtre, 
épais.  Soif,  inappétence.  L'abdomen,  qui  se 
dessinait  fortement  sous  les  couvertures,  est 
ballonné,  tendu  et  douloureux  ;  constipation  ; 
urines  rares  et  rouges  ;  peau  chaude  et  hali- 
tueuse.  L'entlure  du  membre  ne  permet  ptf 
d'arriver  à  l'artère  radiale; mais  lesbattemenls 
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des  carotides  sont  forts  et  féqnentfl  et  le  ma- 
lide  est  d*un  tempérament  sanguin. 

Josqn'ici  le  traitement  a  consisté  en  béil^ 
sons  délayantes  et  en  frictions  sur  les  qna* 
tre  membres.  Peut-être  a-t-on  administré  de 
is  limonade  pnrgatiTe  ;  toutefois  on  n*â  pak 

ployé  les  émissions  sanguines. 


Traitement  —  Tisane  nitrée;  fomtatations 
ésioUientes  sur  les  membres,  et,  ccMnme  la 
saignée  du  bras  est  impossible,  on  applique 
30  sangsues  à  l'épigastre  et«  après  leur  cbute> 
des  cataplasmes  que  f on  renouvellera  soiu^ 
lesL.: 

17.  Hier  Pécoulement  du  sang  (ùt  énorme; 
Il  centre  se  détendit  et  le  malade  eut  pln- 
MDrs  évacuations  de  matières  bilieuses  et  in- 
frètes.  La  nuit  a  été  sans  sommeil;  l^tat  des 
mesiibres  ne  parait  pas  modifié,  mais  Tabdo- 
fflen  est  souple  et  peu  douloureux.  Tisanes  et 
{noentations;  potion  calmante. 

18, 19.  Même  état.  Même  traitement. 

20.  La  figure  du  malade  est  anxieuse,  sa  r^ 
jdration  est  haletante;  il  suffoque.  Ses  cou- 
Tertores  sont  agitées  et  soulevées  fréquem- 
ment. Ge  sont  les  battements  du  Cjoeur  qui 
loalèvent  violemment  la  poitrine  et  les  cou- 
vertores.  Les  membres  paraissent  être  dans  le 
même  état. 

Traitement.  —  30  sangsues  à  la  région  prér 
cordiale.  Tisane  délayante  ;  Ibmentations,  po- 
lion. 

26.  L'éconlement  du  sang  par  les  piqûres 
des  sangsues  a  inquiété,  par  son  «bondance, 
les  personnes  qui  gardent  et  celles  qui  visitent 
le  malade.  Dans  la  cour  de  la  maison  où  il 
loge,  ce  sont  des  tas  de  linge  sanglant. 

La  malade  ne  saurait  dire  s'il  souffre  moins 
il  ses  membres;  oependantil  a  eu  quelques 
hstants  de  sommeil,  sa  figure  est  moins 
nmge,  la  respiration  plus  libre  et  les  batte- 
ments du  cœur  moins  forts  et  moins  tumul* 
tseox.  Même  traitement. 

2e.  L'anxiété  a  disparu  et  la  respiration  est 
fKfle.  Les  battements  du  cœur  sont  bien 
moins  violents.  Les  membres  moins  doulou- 
leox  désenflent,  particulièrement  les  bras.  Le 
malade  a  repris  le  sommeil.  En  sonune,  je 


crois  à  une  amélioration  notable.  Cet  état  pa- 
rait statlonnaire  pendant  quelques  Jours. 

3  juillet.  Jusqu'à  ce  jour,  le  malade  parlait 
fort  peu,  il  souffrait  avec  un  stoïcisme  admi- 
rable; mais  depuis  le  matin  il  gémil,  parle 
sans  eesse,  et  ce  quil  dit  n'est  pas  intelligi- 
ble; ses  carotides  battent  avec  violence. 

Traitement.  15  sangsues  à  chaque  angle 
des  mâchoires.  Eau  sédative  sur  le  front. 

3  Juillet.  Le  sang  a  encore  coulé  abondam- 
ment. Le  malade  parie  moins,  cependant  soil 
délire  continue.  Tisane  nitrée;  légères  infu- 
sions de  tilleul,  poudre  de  Dower,  fomenta- 
tions, eau  sédative. 

6.  Le  malade  a  repris  la  connaissance, 
Il  soutfré  de  la  tète.  Ses  membres  sont  tou^- 
Jours  enflés  et  douloureux. 

Pendant  quelques  jours  on  continue  le  même 
traitement,  puis  je  remplace  la  poudre  de  Dower 
par  le  sulfate  de  ;quinine.  Enfin  M.  Durand 
est  entré  en  convalescence  au  commencement 
du  mois  d'août.  La  convalescence  a  été  longue 
et  diifidle  à  cause  de  l'appétit  désordonné  du 
malade^  et  des  indigestions  qui  en  étaient  la 
suite.  Mais  enfin  la  guérison  a  été  complète,  et 
M.  Durand  s'était  parfaitement  bien  porté  liis- 
que  vers  la^fin  de  1868,  époque  où  J'ai  cessé 
d*avoir  de  ses  nouvelles. 

L'affection  du  capitaine  Durand  était  des 
plus  graves.  Dans  son  bataillon  on  n'espérait 
point  sa  guérison;  on  la  croyait  impossible,  et 
déjà  on  faisait  des  conjectures  sur  celui  qu^ 
serait  appelé  à  le  remplacer.  II  a  guéri,  et  il  a 
dû  sa  guérison  aux  énormes  pertes  de  sang 
qu'A  avait  sid>ies.  Si  des  parents  l'avaient  en- 
touré, ils  auraient  été,  après  les  deux  pre- 
mières applications  de  sanpues,  effrayés  de 
tant  de  sang  perdu,  et  ils  n'auraient  point 
consenti  à  la  troisième,  au  moins  dans  les 
proportions  nécessaires  au  salut  du  malade. 
Il  est  un  puissant  motif  d'espérer  la  guérison 
des  méningites  rhumatismales,  c'est  la  mobi- 
lité de  ce  genre  d'affections,  et  une  soustrac- 
tion du  sang  de  l'organe  où  elles  siègent  fa- 
cilite beaucoup  leur  déplacement. 

Blanc,  n.  tf.  p. 

Romans,  le  S  Ktirier  1870. 
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II*    RÉPERTOIRE   MEDICALé 


Vamear  cmneéreiue  |r«érle  av  méyea 
du  •ne  gm»tri^ne^  par  le  docteur  Fortané 
TANSi!fi,deIx)di.  {Gazz.  med.  italiana,  Lomr 
bardia,  fév.  1869.)  —  Uoe  femme  de  cin- 
qaante^eox  ans,  origiDaire  de  Gataipugter* 
leogo,  élaiteotrée  le  13  janvier  dans  la  division 
chirurgicale  de  Fauteur,  à  PhôpiUl  de  Lodi. 
Elle  avait  l'air  d^avoir  plus  de  soixaute  ans, 
édeolée,  émaciée,  d*uii  teiut  terreux;  n'avait 
plus  en  son  époque  depuis  Tàge  de  quarante 
ans.  Au  printemps  de  1864,  elle  remarqua  à 
la  région  temporale  ganche  une  petite  tumeur 
dure  et  indolore^  qui  augmenta  graduellement 
et  commença  pendant  Tautomne  précédent  k 
se  développer  plus  rapidement,  à  lui  causer 
de  la  douleur,  puis  à  s*ulcérer  à  sa  surface  ex* 
tcrne^  qui  donnait  lieu  pour  la  moindre  cause 
à  des  hémorrhagies  abondantes.  A  Tarrivée  de 
cette  malade  à  Thôpital^  la  tumeur  occupait 
toute  la  région  temporale  gauche,  égalant  en 
volume  un  œuf  de  dinde;  elle  était  adhérente 
an  point  de  faire  soupçonner  que  l'os  était  in* 
téressé  dans  la  dégénérescence  morbide  ;  le  li- 
quide suinté  par  l'ulcération  avait  l'odeur  ca- 
ractéristique du  cancer.  Au-dessous  de  cette 
grosse  tumeur  et  précisément  au-devant  de 
foreille  correspondante  et  à  Tangle  de  la  m&- 
choire,  se  trouvaient  deux  glandes  dégénérées, 
dures  et  de  la  taille  d'une  fève.  Après  double 
consultation  avec  les  autres  médecins  de  l'éla- 
blissement,  toute  opération  avait  été  rejetée; 
quand,  le  k  février,  le  célèbre  physiologiste 
Lussana,  en  visitant  une  autre  malade  de  ce 
•ervice,  suggéra  à  l'auteur  Tidée  d'appliquer 
sur  cette  tumeur  ulcérée  du  suc  gastrique  de 
chien,  dont  il  lui  offrit  de  lui  fournir  autant 
quMl  serait  nécessaire. 

Sans  grande  confiance,  le  chirurgien  de 
Lodi  en  fit  une  première  application  sur  la 
surface  ulcérée,  le  {%  février,  en  se  servant 
d*un  pinceau  de  charpie;  la  malade  accusa 
nne  légère  douleur,  et  il  survint  une  hémor- 
rhagfe  qui  força  de  recouvrir  toute  cette  sur- 
face de'charpie  rftpée.  Le  lendemain,  Paottur 
enleva  la  charpie  réunie  en  nne  seule  masse 
par  nne  couche  de  substance  sanieuse.  Le  lA^ 
seconde  application,  avec  les  uiémes  résultats. 


Le  16,  répétition  de  Pappiication  du  sac  gas- 
trique. Après  avoir  préalablement  circonscrit 
Tulcération  au  moyen  de  petites  bandelettes 
enduites  de  cérat,  et  avoir  donné  à  la  partie 
nnè  position  convenable,  il  versa  sur  Tulcère 
du  suc  gastrique  en  quantité  suffisante  pour 
en  couvrir  tonte  la  surface,  sur  laquelle  on  le 
laissa  Jusqu'à  sa  disparition  complète,  qui  eut 
lieu  au  bout  d*un  quart  d'heure.  Le  17,  éry* 
sipèle  étendu  à  tout  le  côté  gauche  de  Ia:iaoe 
et  accompagné  de  fièvre.  Léger  purgatifs 
diète  appropriée.  Ce  ne  fut  que  le  21  que 
l'auteur,  ayant  trouvé  la  malade  beaucoup 
mieux,  pratiqua  nne  nouvelle  application  de 
suc  gastrique,  de  la  même  manière  que  la 
dernière;  la  tumeur  était  alors  réduite  de 
moitié.  Tune  des  deux  glandes  concomitantes 
avait  abcédé.   Le  23  et  le  23,  continuation 
de  rérysipèle;  application  d'une  sangsue  à 
i'épigastre.  Le  21,  la  deuxième  glande  acces- 
soire s'ouvrit.  Pansement  de  Pulcère  avec.de  la 
charpie  enduite  d'onguent  simple.  La  tumeur 
diminue  de  jour  en  Jour.  Le  l*''  mars,  la  tu- 
meur était  transformée  en  nne  plaie  plate, 
recouverte  de  belles  granulations  rouges  ;  les 
deux  glandes  secondaires  ont  disparu.  £n  tou- 
chant la  plaie  avec  le  nitrate  d'argent  et  en  la 
pansant  à  plat,  on  en  obtint  la  cicatrisation 
complète,  et  le  19  mars  la  malade  quittait 
l'hdpital,  non-seulement  guérie  de  sa  tumeur 
maligne,  mais  encore  avec  une  amélioration 
manifeste  de  son  état  général. 

En  rapportant  ee  fait,  d'après  le  jonrnal 
lombard  précité,  la  Qeuseita  Ualiana^  pror 
t>incie  veneie,  en  rapproche  deux  cas  relatés 
dans  rimparxiale  (de  Florence),  du  mois  de 
février  1S69 ,  dans  lequel  le  docteur  De  Cas* 
TRO,  médecin  à  Alexandrie  en  Egypte,  rap- 
porte deux  cas,  l'un  de  tumeur  ulcérée  et 
proi>ablement  cancéreuse  au  sein  ganche,  Tan- 
tre  de  goitre,  toutes  deux  guéries  par  des  in« 
jections  de  pepsine  amylacée  dans  Tépaissenr 
de  la  tumeur,  au  moyen  de. la  seringue  de 
Pravaz.  Dans  le  premier  cas,  il  se  servit  de 
pepsine  amylacée,  à  la  dose  de  50  centigrammes, 
suspendue  dans  1  demi-gramme  d'eau,  addi- 
tionnée de  quelques  gouttes  d'adde  acétique 
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dilné,  on  quelques  gouttes  de  jnt  de  dtron. 
Du»  le  cas  de  goitre,  ayaot  fait  une  première 
injection  de  pepsine  amylacée,  saqs  succès,  il 
est  recours  pour  les  deux  suivantes  à  une  so- 
IvtioD  saturée  de  pepsine  de  Brera.  Toutefois, 
kn  de  la  publication  de  son  travail^  Kauteur 
le  pouvait  encore  parler  que  d'amélioration* 
et  non  de  guérison  définitive. 

Eo  rappelant,  à  ta  suite  de  cette  double  ob- 
lemtion  de  son  confrère  De  Castro,  les  es- 
nis  antérieurs  peu  heureux  des  professeurs 
llderech  etNust>aum,  de  Munich,  le  docteur 
Somsino  rappelle  qu'avant  la  découverte  de  la 
pepsioe,  Sanebier  (de  Genève),  le  traducteur 
désœuvrés  de  Spallanzani,  avait  déjà  imaginé 
fntiliser  l'action  dissolvante  du  suc  gastrique 
pour  le  traitement  des  ulcères  cancéreux. 


ParalysSe   Intcmliieate  i^érie 

leivlfato  de  «iiiAiae,  -—  Le  docteur  BOD- 

net  de  (Poitiers)  rapporte  le  fait  suivant  : 

Uo  enfant  de  neuf  ans,  né  de  parents  cou- 
sin et  de  même  tempérament,  d'une  consti- 
tatioD  physique  remarquable  pour  son  âge, 
nais  presque  idiot,  parlant  assez  inîntelligi- 
Uemeot,  avait  été  pris,  cinq  à  six  semaines 
innt,  à  50  lieues  de  Poitiers,  au  dfare  des  pa- 
mU,  d'une  semi-paralysie  du  côté  droit.  11 
bodiait  en  marchant  et  se  tenait  à  peine  de« 
boQt.  Le  tout  avait  duré  deux  jours  et  avait 
cédé  à  des  frictions  d*aIcool  camphré.  Depuis 
eeUe  époque,  il  avait  eu  deux  épistaxis  abon- 
dantes. 

A  Poitiers,  il  avait  été  pris  d*un  torticolis  ; 
pois,  guéri  de  cette  indisposition,  il  lui  sur- 
Tint  une  varicelle  très-bénigne.  li  était  guéri 
depuis  quelques  jours  de  cette  éruption,  quand 
QB  Boir,  sur  les  cinq  heures,  on  vint  me  dire 
d'ilier  voir  cet  enfant  qui  venait  d*ètre  pris 
de  paralysie  du  côté  droit. 
Il  était  au  lit,  il  criait  de  temps  à  autre  : 
i  La  tète  !»  en  y  portant  sa  main  gauche.  V 
tee  n'était  point  robge.  La  langue  ne  ae  dé- 
liiit  ni  à  droite  ni  à  gauche  ;  la  parole,  Ja- 
■lii  lU>re,  n*était  pas  plus  embarrassée  qu'à 
rordinahie.  Les  traits  de  la  face  avaient  leur 
régularité.  Le  pouls  régulier  était  un  peu  fré- 
^t,  83  à  90.  La  chaleur  de  la  peau  était 
aonnale. 
U  membre  inférieur  droit  était  complète- 
Beat  paralysé  du  mouvement.  Dans  le  bras 


e|  Tavant-bras,  de  ce  côté,  on  pouvait  saisir 
encore  «ivelques  efforts  pour  se  mouvoir.  Lu 
sensibilité  était  plus  obtuse,  mais  non  abolie. 
Les  pieds  étaient  froids,  quoiqu'il  fit  8  degrés 
de  chaleur,  et  il  s*en  était  plaint  Depuis  deux 
ou  trois  jours,  les  selles  étaient  en  retard  el 
moins  régulières» 

Préciser  eet  état  m'était  difficile. 

Etait-ce  une  hémiplégie  due  à  un  acddent  ' 
cérébral  T  Etait-elle  due,  chez  un  sujet  hnpres- 
sionnable,  nerveux,  à  l'état  électrique,  mgeux» 
de  l'atmosphère  7  On  bien  la  {paralysie  était- 
elle  intermittente  ?  Je  me  flattais  de  cette  der- 
nière idée  sans  oser  m'y  arrêter.  Le  froid  des 
pieds,  quelques  phénomènes  observés  la  veille, 
au  soir»  et  que  je  n'avais  point  vus  ;  l'absenoe 
des  signes  bien  caractérisés  de  congestion  cé- 
rébrale; quelques  fièvres  de  ce  caractère  en 
ville,  uie  taisaient  incliner  vers  cette  idée. 

Je  prescrivis  des  sinapismes  aux  pieds  sur- 
le-champ,  un  biscuit  à  la  scammonée,  purga* 
tif  choisi  à  cause  de  l'indocilité  ;  puis,  pour 
le  lendemain  matin,  iOO  grammes  d'eau  avec 
50  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  dissous, 
pour  lavement  à  garder. 

Le  lendemain  point  de  selles.  Le  lavement 
avait  été  à  peine  gardé  quinze  minutes  ;  maif 
dès  huit  heures  le  si^et  était  debout,  jouait, 
marchait  comme  à  TordUiaire  ;  il  avait  peu 
dormi.  Je  prescrivis  un  autre  lavement  de  la 
même  manière,  avant  trois  heures,  et  pendant 
la  nuit  un  purgatif. 

A  deux  heures  du  jour  on  vint  me  chercher 
en  toute  bâte,  disant  que  la  paralysie  avait  re- 
commencé. Voici  ce  qui  était  arrivé  : 

L'enfont,  à  demi  idiot,  avait  été  contrarié 
de  recevoir  le  lavement,  et  quand  il  en  eut 
rendu  environ  la  moitié  en  gardant  le  reste, 
il  se  paralysa  de  tout  le  côté  droit.  Il  était 
deux  heures.  Mêmes  phénomènes  que  la  veille. 
Pour  moi,  le  diagnostic  n'était  plU4  incertain. 
Tavais  affafa*e  à  une  paralysie  intermittente. 

C'était  la  première  fois  que,  depuis  trente- 
six  ans  de  pratique,  je  voyids  cet  état,  et  sa 
rareté  m'a  engagé  à  vous  le  soumettre.  Puiga- 
tif  pour  vaincre  la  constipation,  qui  produit 
trois  selles  :  puis  le  lendemain  matin  50  cen- 
tigrammes de  sullatê  de  quinine  dans  du  caft 
pour  plus  d'efficacité. 

La  paralysie  n'a  plus  reparu  et  le  snlfitte 
I  de  quinine  a  été  continué  quatre  jours  après 
'  la  disparition  des  accidents,  à  la  même  dose. 
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'  «Cest  là  un  très-bel  ettinple  de  paralysie 
ettenfielte,  sine  mateHa,  dont  la  fonne  est 
«itrare  qne  je  n'ai  pu  en  trouver  d'antre 
exemple^  et  qui  aurait  pu  g^impoeer  pour  une 
«laladie  bien  .plut  grave^  surtout  chez  un  en- 
lant  organisé  comme  Test  eelui-oi,  parlant  à 
peine  intelligiblement,  à  tèle  volumineuse» 
impressionnable»  doué  d^une  assez  bonne  mé- 
amire^  avec  une  singnlière  aptitude  pour  la 
musique.  [Bulietin  de  la  Société  de  méde* 
<ine.  de  PMiert.) 


Aspbyxie  par  II»  cUovofovvie,  véia- 
IdisflemeBt    de  la  rMptrmtloB  par  la 
#aradll»ailaa  dm  dlaphraipBe^  par  le  doc- 
teur VoLz,  à  ;Ulm.  {WHartemberg.  medicin. 
Carregpondenz  blatt^  1869^  n*"  18.)  —Un 
élève  pharmacien,  ayant  voulu  se  calmer  des 
maux  de  dents  an  moyen  du  chloroforme» 
était  tombé  dans  un  état  léthargique  dont  on 
if  avaH  pu  le  réveiller.  II  y  avait  sur  rorelller 
«ne  tache  de  sang  correspondant  à  la  place 
sur  laquelle  la  face  reposait»  et  un  mouchoir 
«de  poche  ensanglanté  se  trouvait  égalemient 
«ur  cet  oreiller.  Position  du  sommeil  tran- 
quille, coloration  de  la  face,  d*ude  pâleur  cadavé- 
rique» yeux  fermés»  pupilles  contractées»  lèvres 
pâles»  mâchoire  inférieure  facilement  mobile, 
tangue  retirée  au  fond  de  la  cavité  buccale  et 
appuyée  contre  le  palais»  narines  ensanglantées, 
pouls  à  rfaythme  régulier,  mais  très-faible  et 
ralenti;  respiration  superficielle  et  accompa- 
^ée  de-ronchus  trachéaux;  peau  insensible , 
température  cutanée  normale.  L'auteur,  avec 
f  aide  de  ses  confrères»  MM.  W.  Palm  et  Roè- 
4er»  après  avoir  retiré  la  langue  en  avant 
'avec  des  pinces,  essaya  de  produire  une  réac- 
tion au  moyen  de  fortes  friclions  de  la  peau; 
•fastigations  des  pieds^  application  de  sfnapis- 
mes»  cire  à  cacheter  brûlée  snr  la  poitrine. 
Ibut  ceci  ne  servant  â  rien,  on  pratiqua  la 
compression  rhythmique  de  Tabdomen,  qui 
parut  d^abord  produire  un  effet  qui  ne  fut 
que  momentané,  puis  on  y  joignit  TinsufQa- 
^n  d'air,  sans  résultat.  Ayant  fait  chercher 
en  toute  hâte  un  appareil  d'induction  chez  un 
mécanicien  du  voisinage;  on  eut  le  mécompte 
de  ne  pouvoû*  le  mettre  en  activité.  L^auteur 
courut  chez  lui  chercher  son  appareil»  et  fit 
remplir,  dans  la  j^armacie  même,  Tauge  d'a- 


dde  sutfuriquè  dilué.  Malgré  la  continuation 
de  la  compression  de  l'abdomen  combinée  avec 
des  insufflations,  l'état  avait  empiré,  la  peau 
des  extrémités  commençait  à  se  refroidir  ra* 
pidement.  Ayant  monté  son  appareil  électri- 
que» il  plaça  les  électrodes  des  deux  c6tés  da 
cou  au  ix>rd  externe  du  sterno-cléldo-mastol- 
dien  près  de  son  extrémité  inférieure»  et  par- 
vint bientôt  â  isoler  le  nerf  phrénique.  Après 
que  la  chaîne  eut  été  quelquefois  ouverte  et 
refermée»  se  produisirent  quelques  inspira- 
tions profondes  ;  le  pouls  devint  plus  facile  à 
pereevofr,  la  face  rougit»  de  la  toux  se  pro- 
duisit^ la  cavité  buccale  se  remplit  de  muco- 
sités sanguinolentes,  te  malade  ayant  fait 
alors  un  mouvement  qui  déplaça  un  des  élec- 
trodes» Tauteur  appliqua  celui-ci  sur  le  creux 
de  l'épigastre;  chaque  Mê  que  la  chaîne  se 
fermait»  il  se  produisait  régulièrement  une  ins- 
piration profonde»  accompagnée   d'un  sourd 
gémissement»  avecélévaton  puissante  du  tho- 
rax. 'Au  bout  d*une  mibute»  le  malade  porta 
la  main  gauche  â  Tépigastre,  fâchant  d'en 
éloigner  l'électrode.  Bientôt  survinrent  des 
contractions  de  la  face  â  chaque  occlusion  de 
la  chatne  électrique;  vomissements  de  muco- 
sités sanguinolentes;  les  yeux  s'ouvrent  par 
moments;  mais  la  peau  continue  à  être  in- 
sensible quand  on  la  pinçait.  Alors,  après 
deux  heures  d'occupation  continue  auprès  de 
ce  malade,  il  fut  placé  dans  un  lit  chaud; 
mais  ce  iîe  fut  qu'au  moyen  de  Télectricité 
qu'on  put  ramener  â  avaler  du  café  noir^  qui 
fut  bientôt  vomi,  mêlé  de  mucosité^  et  de 
sang.  Une  demi-heure  après  qu'on  l'eut  mis 
ait  lit,  on  put  le  laisser  dormant  et  respirant 
tranquillement;  il  eut  encore  des  vomisse- 
ments» et  le  sentiment  revint  peu  à  peu.  Après 
deux  Jours»  presque  complètement  occupés 
par  le  sommeil,  il  fiit  en  état  de  reprendre 
ses  occupations. 

£1  résulte  des  renseignements  quil  put 
^unner  que  ce  malade  fut  dans  la  narcose 
pendant  6  à  6  heures»  ce  qui  range  ce  cas 
dans  l'intoxication  chronique  par  le  chloro- 
forme de  Gasper,  dans  laquelle  les  symptômes 
paralytiques  peuvent  durer  des  heures  et  des 
joura»  tandis  qu'ordinairement  l'état  dange- 
reux ou  la  mort  se  produisent  en  quelques 
minutes»  sous  l'influence  du  chloroforme. 

Quant  au  moyen  qui  réussit  â  le  rappeler  â 
la  vie»  11  a  été  recommandé  de  la  manière  la 


idQB  pressante  par  le  profeaieiir  Ziaiposen^ 
àm  son  ouTrage  allemaiid  ;  c  VféleetriciU 
en  médecine,  n 


hm  glace  AwoÈm  le«  aeeldesto 
far  le  ehlorofo^me^  par  le  dOGteor  BaiL- 

uc^  (JMia»  medkfU  Gatseiig,  i^^iseptembre 
1869.)  T-  Bant  les  cas  de  «ynooiia  prevo^aéè 
pt  UDe<4«aatité  trop  conaidérable  de  cbloro- 
farm,  l'auteur  recommande  d'introduire  dans 
kRctiim  un  noreeau  un  peu  vokimkieut  de 
Sfam,  afin  4e  Rétablir  Iim  mouyfunents  i«api- 
ntoirea,  affirmant  qu'il  n'y  a  paa  domoyen 
fDipiuflae  inspirer  pluside. confiance.  L'appli- 
eilian  an  eat  plnai  &cile  qu'on  ne  pourrait  le 
inppoaer,  car^  en  exerçant  avec  la  glaoe  une 
Hgèie  presaîon  sur  Je  aplûncter  anal,  celtti-ci 
lereiAcbe  et  laîase  pénâLrer  le  moroeaudani 
le  mtum^  ce  qui  est  immédiatement  suivi 
d'eue  inspin^tion  prolongée»  qui  précède  la 
mpiration  naturelle  et  le  renouvellement  des 
iwcUofis  cardiaques.  La  mAme  pratique  pour- 
lait  s'essayer  sans  doute  également  chez  les 
esfants  qui  naissent  avec  les  apparences  de  la 
nort 


fransfuBlon  du  lany  déÇliiiMé,  lle«x 

eu  4e  ftttccès.  -^  Les  deux  observations  sui- 
notes  sont  dues  au  docteur  Ae  Belîpa,  d^  la 
hcalté  d'Heidelberg  : 

Le  premier  se  rapporte  à  Pédampiie  puer* 
pérale.  Une  fille  âgée  de  viogt-4eux  ans  était 
entrée  à  la  cliaique  obstétricale  d;Heidelb<Mrg^ 
atteiote  d'œdème  des  paupièires,  d'œdème  des 
iKmbres  inférieurs  et  d'albuminnrle«  Quin^ 
i»FB  avant  le  terme  naturel;,  elle  lut  prise  des 
^dfikm  de  Tenfantement  et  bientôt  survin- 
RDt  des  convulsions  éclamptiques.  On  se  dé-* 
Qdaà  accélérer  le  travail  en  ronipaiit  les 
Bci&braDes  et  extrayant  la  léte  avec  ie  for<- 
^  yeofant  était  mort,  la  délivrance  se  fit 
fNtoément^  mais  l'éclampsie  îpersista; 
treste-sept  attaques  étaient  survenues  après  la 
^asce,  et,  en  présence  de  cette  malade 
^e  et  très-anémiée,  le  docteur  de  Belina 
«l  recours  à  la  transfusion  dépléthorique.  On 
f^  à  la  malade  420  granunes  de  sang,  et  le 
*e|  de  clinique  M.  Viels  offrit  220  grammes 
fewn  sang.  Le  sang  fut  défibriné,  filtré  à  Ira- 
^  ua  lloge  fin  et  tenu  dans  fp  bain  de  38 


Minscmi  at  CHinimam  pbatiqvbs.  S37 

degrés.  Après  qu'on  eut  bandé  le  bras  droit 
de  la  malade^  comme  pour  une  saignée,  on^ 
mit Javeioe médiaiie à  découvert  et  on.en- 
f<mça  un  trocart  par  lequel  on  introduisit  aiCN 
grammes  de*  sang. 

Desquels  transp^ation  fut  terminée,  1^ 
poute  fut  plus  bible- et  plus  fréquent  et  laiet- 
plratioii  pio#ilibr9-  La  cyanose  du  visage  di«> 
minus  et  une*  dQmi*h<)ure  ^tès  survint  m 
aeaès  d'édampsiej^^  mais  ce  fut  le  dernier^ 
Bientôt  après  la  malade  transpira^ .  la  lespiri^ 
tion  devint  libre»  la  connaissance  revint  el 
elle  s'endormit  naturellement..  Dès  lors  oi^ 
put  lui  donner  4n  bouillon»  du  lait,  du  |Viin;  1^ 
convalescence  survint  rapidement  ;  sous  rin<^ 
flnence  d'une  diurèse  abondante,  Tanasarquo^ 
disparut  ainsi  que  l'albumine  de  l'urine»  et  1» 
guéiison  fut  complète.^ 

La  deuxième  observation  est  celle  d'un  nour 
veau-né  dont  la  mère,  après  un  cbop  violent 
dans  un  vragon,  aocoucha  assez  pfpmptement^ 
et  l'enfant  à  sa  naissance  était  asphyxié,  ané- 
mié, violet;  les  bruits  du  coeur,  faibles ,  s'af^ 
faiblissaient  rapidenoenU  A^.  de^  Belina,  n'ayant 
personne  pour  lui  fournir  du  sai^g;,  prit  le 
parti  de  se  servir  du  placenta  .de  if^  ^nère»  qui 
se  délivra  j^>ontanément.  Le  sang  M  débrifiaé 
et  U  en  injecta  à  plusieurs  reprises  30  grimes 
dans  la  veine  pmbilioale  avec  une  seringue  ^ 
verre. 

Immédiatement  après  nn}ection»  il  se  mon 
njfesta  chez  l'enfant  des  frissons  et  des  con- 
tractions fibrillaires  des  muscles  de  la  face  et  • 
Tenfant  poussa  un  long  souph*.  Les  battemenla 
du  cœur  devinrent  plus  forts  et  la  respiration^ 
fonctionna  régulièrement!  Après  une  nuit  de 
sommeil,  l'enfant  prit  le  sein  de  la  mère  et 
depuis  il  a  vécu. 


{Gazette  médica4e,\ 


bu  chioral.  —  Les  applications 'Hhéra«> 
peutiques  du  chloral  se  poursuivent  avec  -ac- 
tivité. En  chirurgie  on  l'a  utilisé  comme  ânes- 
thésique»  dans  les  petites  opérations,  pour  l'ou^^ 
ver ture  de  furoncles»  d'anthrax,  d'abcès^  etc». 

En  médecine  on  s'en  sert  pour  combattre* 
les  insomnies^  pour  soulager  les  afTections» 
douloureuses;  on  l'applique  dans  les  maladie 
du  système  nerveux,  dans  la  chorée,  dans  i'é-- 
clâmpsie  puerpérale.  Un  premier  cas  de  soc 
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obténo  à  Berlin  appellera  d^autret  obeenra- 
lions. 

On  a  commencé  à  rexpérimenter  en  France^ 
dani  M  uiles  d'aliénés,  soit  en  injections 
sons-cotanées,  soit  à  Tintérteur  :  les  doses  ont 
wié  de  i  à  3  gremmes. 

La  sédation  de  Pexcitation  maniaque  est  le 
lait  le  pins  généralement  obserfé.  Avec  ce 
médicament  on  arrive  à  combatUre  Tinsomnie 
des  aliénés  qui  résiste  à  tous  les  antres 
moyens;  il  remplace  avantageusement  To- 
pium,  que  l'on  ne  donne  du  reste  que  dans 
des  eu  déterminés,  et  qui  a  l'inconvénient  de 
provoquer  des  rêvasseries  ou  d*entretenir  des 
hallucinations. 

Les  médecins  allénistes  sont  actuellement 
en  possession  de  deux  médicaments,  le  bro- 
mure de  potassium  et  le  ehloral,  qui  sont  en 
expérimentation  et  promettent  des  résultais 
importants. 

Le  docteur  Voisin  emploie  Journellement  le 
cfaloral  dans  son  service  de  la  Salpètrière,  et 
toujours  avec  avantage  lorsqu'il  peut  être 
toléré;  il  agit  assez  rapidement;  une  heure 
envfat>n  après  son  administration  il  donne  le 
plus  souvent  un  sommeil  tranquille,  avec  une 
respiration  régulière,  un  pouls  lent,  sans  irré- 
gularité. Le  réveil  a  lieu  sans  stupeur,  sans 
vomimements,  sans  céphalalgie.     [Ibld.) 


Emploi  ùu  ehloral  dans  la  coiivelv- 
clie,  par  le  docteur  A.  Ferrand.  —  hauteur 
relate  Tobservatlon  de  trois  enfonts  d'une 
même  famille  atteints  de  coqueluche  remon- 
tant à  un  mois,  trois  semaines  et  douze  jours, 
et  qui  avait  résisté  aux  vomitifs  (sirop  et  pou- 
dre dMpéca),  au  sirop  diacode,  et  même  au 
chloroforme  (looch  chloroformé  :  2  grammes 
pour  150  de  véhicule,  deux  à  trois  cuillerées 
dans  la  soirée)  dont  Fauteur  avait  cependant 
obtenu,  à  plusieurs  reprises,  d*assez  bons  en- 
fels. 

Au  moment  de  commencer  l'usage  du  chlo- 
rai,  reniant,  pris  depuis  un  mois,  ne  comp- 
tait pas  moins  de  huit  à  dix  quintes  violentes 
de  coqueluche,  presque  toutes  suivies  de  vo- 
missements, survenant,  oonmie  d'habitude, 
surtout  après  le  repas,  et  entravant  ainsi  sé- 
rieusement ralimentation;  d'autres  la  nuit,  et 
Interrompant  souvent  le  sommeil.  Les  deux 
autres  enfants  avaient  moins  sonlTert. 


M.  Ferrand  donna  le  chloral  dans  du  sirop 
à  la  dose  de  deux  grammes  pour  150,  de  telle 
sorte  que  chaque  cuillerée  représentât  envi- 
ron 2S  centigrammes  de  chloral.  Chaque  en- 
fant reçut  trois  cuillerées  à  bouche  de  sbfop, 
une  avant  le  dtner,  une  après,  et  la  demi^ 
au  moment  de  s'endormir. 

L'effet  fut  inespéré.  Les  nuits  devinrent 
bonnes;  au  Heu  de  trois  ou  quatre  quinlss  qui 
se  produisaient  la  nuit,  avec  vomissMiienli,  il 
y  eut  un  sommeil  complet  et  réparateur.  U 
matin,  au  réveil,  une  quinte  eut  encore  liea 
pendant  quelques  jours,  puis  ne  tarda  ftê  à 
disparaître. 

En  dix  ou  quinze  jours,  les  trois  enfanis 
étalent  guéris  de  la  coqueluéhe  arrivée  à  oa 
haut  degré  d'acuité  et  d'intensilé. 

M.  Ferrand  ne  doute  pas  qu'en  surveillant 
de  plus  près  l'action  du  médicament,  en  en  pi  • 
duant  avec  plus  de  précision  radministratlon, 
et  l'étendant  à  la  journée,  il  eût  ol>tenu  des 
effets  encore  plus  rapides  et  plus  radicalement 
efficaces.  {IhUietin  de  thérapeutiq^ie.) 


De  raetlon  titéMipa««l«««  de  1»  bea- 
sâMe  dans  la  co4«alaek«.  —  Voici  les  con- 
clusions du  travail  du  docteur  Bottari  : 

!•  Les  inhalations  du  gaz  qui  se  développe 
dans  les  endroits  où  se  fait  la  purification  dn 
gaz  d'éclairage  exercent  une  action  favorable 
dans  la  coqueluche,  celte  maladie  ne  préssi^* 
tant  aucune  complication. 

a«  Selon  toute  probabilité,  cette  action  re- 
pose  sur  la  présence  de  la  benzine  qui  se  for- 
me pendant  la  distillation  de  la  houille. 

8«  De  là  ce  remède  peut  être  administré 
jivec  une  plus  grande  facilité  et  à  dose  relative 
dans  le  domicile  dn  malade. 

A"  La  benzine  est  le  meilleur  remède  dans 
la  coqueluche;  on  l'administre  à  Tintérieur, 
de  10  à  30  gouttes  dans  un  mucilage  on  sons 
forme  de  sirop,  soit  seul,  soit  associé  aux  in- 
halations de  même  nature. 

(AU.  medie.  eenir.  ZeU.) 


Den  arantagee  de  la  poneil««  ^"^ 
le  traltemeai  4m  kjetcs  de  l'oTalre.  -- 

M.  Soutbam,  de  Manchester,  blâme  la  con- 
duite des  ehirorgiens  reconomandant  d'emblée 
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fonriotomie  qui  donne  une  mortalité  d'envi- 
TùùimrS,  dans  les  meilleorea  mains.  Il  ra- 
eoate  l^histoire  de  trois  malades  fiuéries  par 
QM  seule  ponetioD^  l'une  depuis  deux  ans,  les 
tox  autres  depuis  dix-butt  ans.  Et  lors  même 
qœ  cette  chance  de  guérison  est  minime,  et 
probablement  impossible  quand  le  kyste  est 
Mitiloculaire,  la  ponction  simple  a  de  grands 
naalages.  Elle  peut  d*abord  éclairer  le  diag- 
mUe,  mais  ce  n*est  pas  le  principal.  L'auteur 
I  nmarqué  que  ropéntlon  donnait  de  mau- 
nii  résullaU  quand  elle  était  pratiquée  peu 
•^  ie  début  de  la  maladie,  bien  que  la  santé 
m  à  peine  altérée,  le  kyste  dépourvu  de  toute 
liliérence,  et  l'opération  d*one  extrême  sim- 
plidté;  la  péritonite  en^rtait  les  malades, 
c*Mt  que  le  péritoine  a  encore  sa  sensibilité 
Bonnale  que  le  contact  prolongé  de  la  tumeur 
Mt  par  émoQsser.  La  ponction  produit  ce  ré- 
nllit,  et  si  la  malade  est  au  contraire  épuisée 
pir  la  longueur  de  la  maladie  et  le  développe^ 
■ent  du  kyste,  la  ponction  a  encore  favantage 
ds  relever  ses  forces  et  de  la  mettre  dans  de 
n^uret  conditions  pour  supporter  Topéra- 
tkiB,  qui  est  rendue  plus  facile  à  cause  de  la 
diuioQtion  de  la  tumeur. 

Li  statistique  de  Fauteur  est  d^aceord  avec 
tt  théorie.  Il  a  fait  sept  ovariotomies  ;  cinq 
mlades  ont  été  ponctionnées  une  fois,  une 
te  fois,  et  l'autre  trois.  Une  seule  est  morte 
foi  n'avait  été  ponctionnée  qu'une  fois.  La 
AilisUqne  de  Spencer  Wells  parle  du  reste 
dm  le  même  sens,  la  mortalité  étant  plus 
InUe  aussi  chez  les  malades  soumises  ft  une 
pooetion  antérieure.  (Lyon  médical.) 


%ncl4«ea  reauupquee  wmr  le  tralte- 
■mt  des   Marrhées  de  Teafanee,  par 

te  docteur  fluann,  de  Memmingen.  (  Deutscàes 
^irckiv  far  kUmische  Medidn,  t.  VI  \^  llv., 
1169.)  Peu  content  de  ses  lectures  au  point 
de  Toe  du  traitement  des  diarrhées  de  la  pre- 
Aeeniance,  Pauteur  rappelle  toutefois  qu'Al- 
M  Vogel  a  attiré  rattention  sur  les  Incon- 
vénients du  régime  lacté  dans  de  tels  états.  La 
tefntnre  d'opium  que  cet  auteur  recommande 
i*ttt  rien  moins  que  toujours  sûre  et  sans 
^lagsr.  Le  nitrate  d'argent,  recommandé  par 
Bnneretpar  d^aotres  médecins»  loi  parait 
^fiAment  incertain.  Le  calomel.  uréconisé 


par  M.  Schuller,  ne  parait  pas  supporté  par 
tous  les  organismes.  L*acide  chlorhydrique, 
indiqué  par  Ed.  Schottin  et  Henoch,  ne  man- 
que pu  d'utilité,  mais  n'agit  pas  toujours  as- 
sez promptemeot.  Bien  de  bien  utile  dans 
Billiet  et  Barthez,  non  plus  que  dans  Charles 
Wost,  sauf  Textrait  de  bois  de  campêcbe  de 
ce  dernier,  utile  dans  les  cas  chroniques.  L'au- 
teur recommande  comme  aliment  la  soupe  à 
la  farine  rôtie  (farine  de  froment,  eau,  un 
peu  de  graisse  de  bœuOt  et  comme  médica- 
ment le  sous-nitrate  de  bismuth,  surtout  con- 
seillé par  des  médecins  français  et  belges, 
mais  peut-être  pas  assez  instamment,  et  cela 
selon  Page,  à  la  dose  de  1/2  à  4  drachme  (2  à  4 
grammes)  par  jour,  de  préférence  sous  forme 
de  looch,  d*abord  par  cuillerée  à  café  d'heure 
en  heure,  jusqu'à  ce  que  la  diarrhée  diminue; 
ordioahisment  tout  danger  est  conjuré  en  2A 
heures.  Dans  la  cholérine  des  enfants,  l'expé- 
rience de  Tauteur,  bien  que  favorable,  n'est 
pas  encore  suffisante  pour  qu'il  s'étende  au 
sujet  de  ce  traitement  dans  cette  maladie  de 
l'enfance. 


Des  eaatérInaSieae  da  eol  aiérla  avce 
le  fer  rea^e  peadeat  la  ST^aMeiae;  par 

H*.  ViLLAiiD.  —  U  y  a  quelques  mois,  nous 
avons  lait  conoailre  la  pratique  de  M.  le  doc- 
teur Mauny,  de  Blortagne,  combattant  les  yo-> 
missements  incoercibles  de  la  grossesse  par 
la  cautérisation  du  col  avec  le  nitrate  d'ar« 
gent  et  le  fer  rouge.  Aujourd'hui  c'est  le  doc- 
teur Yillard  qui,  reprenant  les  idées  de  Ben- 
nett  sur  la  fréquence  des  avortemenls  pro* 
duits  par  les  ulcérations  du  col,  conseille  d'en 
poursuivre  la  guérison  même  pendant  l'état 
de  grossesse.  «Traiter  les  ulcérations,  granu- 
lations ou  fongosilés  du  col  chez  une  feoune 
enceinte,  c'est  supprimer  une  chance  déter- 
minante d'avortementy  chance  qui  grandit  et 
se  développe  en  même  temps  que  la  grossesse. 
Cautériser  ces  altérations  organiques,  et  les 
cautériser  surtout  avec  le  fer  rouge,  c'est 
remplacer  une  maladie  à  marche  lente  et  pro* 
greôive  par  une  maladie  à  marche  prompte  et 
régressive.  »!A  l'appui  de  ces  idées  théoriques, 
l'auteur  rapporte  trois  observations  où  l'on 
voit  les  cautérisations  au  fer  rouge  amener  la 
guérison  des  affectionsqui  les  ont  commandées, 
et  n'apporter  aucune  entrave  à  l'évolution  ré- 
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0\xUire  de  la  groansse.  Ces  femmes  ayaient  eu 
intérieurement  un  ou  plusieurs  avortements.  Si 
à  fes  observations,  ajoute  M.  Yiliard,  nous 
ajonlions  celles  publiées  par  Robert,  Boys  de 
Loury,  Courty  ei  autres,  nous  arriverions  à 
une  sonmie  bien  suffisante  pour  nous- encou- 
rager à  continuer  une  pratique  que  nous  avons 
toujours  vue  réussir. 


Aoétate  de  potasse  à  hante  dose  dans 
le  evenp.  —  On  lit  dans  le  Journal  de  mi- 
decine  de  Bordeaux  que  M.  le  docteur  Labat 
vient  de  présenter  à  la  Société  médico-cbirur- 
gicale  de  cette  ville  deux  exemples  de  croup 
qui  ont  nécessité  la  trachéotomie^  et  dans  les- 
quels Tacétate  de  potasse^  comme  adjuvant 
après  Topération^  a  paru  produire  de  bons  ré- 
sultats. Voyant  chez  son  opérée,  petite  iille  de 
deux  ans  et  demi,  l'expectoration  très-sèche,  et 
la  canule  cesser  d*ètre  humide,  ce  qui,  comme 
on  le  sait,  est  un  signe  pronostique  fâcheux,  il 
prescrivit  10  grammes  d^acétate  de  potasse 
dans  120  grammes  d'eau,  une  cuillerée  toutes 
les  demi-heures.  Trois  heures  après,  un  chan- 
gement notable  s'était  opéré  dans  Texpectora- 
tion;  elle  était  abondante,  mais  purulente,  et 
l'enfant  succomba. 

Convaincu  qu'il  avait  trouvé  un  médica- 
ment susceptiDle  de  provoquer  Texpectoration 
muqueuse  et  abondante,  M.  Labat  Tadminis-* 
tra  à  une  seconde  petite  fille,  %ée  de  quinze 
mois,  et  qui  avait  contracté  le  croup  à  l'hôpi- 
tal. Vingt-quatre  heures  après  la  jtrachéoto- 
mie,  la  toux  était  devenue  sèche.  Prescription  : 
acétate  de  potasse,  8  grammeadans  120  gram- 
mes d'eau  sucrée.  Lejendemain,  l'expectora- 
tion avait  reparu,  et  Tenfant  guérit  après  avoir 
pris  en  deux  jours  16  grammes  d'acétate  de 
potasse.  Depuis  cette  époque,  le  docteur  Du- 
don,  chef  interne  à  fhôpital  Saint-Âudré,  a 
administré  avec  succès  à  deux  enfants  opérés 
Facélate  de  potasse  suivant  cette  méthode. 

(Répertoire  de  pharmacie,) 


BmpoUonaeuent  par  l'arseiiie  (vert 
de  Selftéele  )^  par  le  dpcteur  Michelange 
ToRRESiNi,  de  Lecco.  (Gas.  med^  itaUana, 
prov.  veneUy  1868,  n<»  /i9.)  —  Trois  person- 
nes, dont  un  jeune  enfant,  ayant  mangé  du 


nougat  de  Crémone,  avee  Péliquette  à  nta- 
lienne,  dcmt  les  fragments  présentaient  les 
trois  couleurs  :  blanc,  rouge  et  vert,  furent 
pris  de  vomissements  sbondatits  et  obstinés, 
de  muoosités  et  de  salive,  pois  de  feties  dou- 
leurs iiltestinaies  avec  diarrhée,  le  tout  ac^ 

m 

compagne  d'on  abaissement  jnotdMe  de  la 
température  et  du  pouls.    L'auteur  leur  fit 
prendre  de  la  teinture  thébalque  avec  du  sfrop 
sl]i>ple,.à  titre  de  stimulinit  iMffCoUque;  la 
mère  de  famtUe,  âgée  de  trèutèNcittq  ans,  en 
|uit  2  draehmes  (8  grammes}^  la  servante,  de 
dix-sept  ans,  qui  avait  moins  eu  de  nougat  et 
était  moins  malade,  1  db'achme  {h  grammes), 
et  reniant,  Agé  de  deux  ans  seulement,  1/3 
drachme  (2  grammes),  en  six  heures,  le  tout 
sans  sympt6mes   oérébraux  ni  sonmolence. 
Les  douleurs  de  ventre  persistant  chez  la  ser* 
vante^  elle  prit  encore,  la  nuit  euivante»  1  dra«* 
chme  de  laudanum  {tx  grammes)  dans  h  onces 
(120  grammes)  d'eau  distillée  d^oranger.  L'ins* 
pection  physique,  les  matières  rejetées  et  Ten- 
semble  des  symptômes  déposaient  pour  un 
empoisonnement  par  un  sel  de  cuivre  ;  Tana- 
lyse  chimique  constata  quMl  s'agissait  d'arsé- 
nite  de  cuivre,  soit  vert  de  Scheele.  Des  nou- 
gats de  la  même  fabrique,  avec  Tétiqueite 
miHe  fleurs,  présentaient  également  la  même 
coloration  verte;  les  autres  espèces,  au  nom- 
bre de  dnq,  n'en  avaient  pas  trabe. 


OériaeM  d'va  eesème  ehroaMme,  par 

le  docteur  Frihgo.  {Giamale  italiano  dette 
malaitie  veneree  e  délia  pelle,  avril  1869») 
—  Il  s'agit  d'une  femme  d'environ  quarante 
ans,  atteinte  depuis  huit  ans  environ  d'an 
eczème  chronique  occupant  la  majeure  partie 
du  corps,  et  à  laquelle. <»  avait  iàit  subir  un 
iraitepient  mereuriel  de  quarante  jours,  & 
l'hospiee  des  Incurables  à  Naines,  bien  qu'elle 
n'eût  jamais  en  trace  d'affection  syphilitique» 
Mettant  en  pratique  les  enseignements  des 
professeuis  Tommati  et  Cantani,  l'auteur  fit 
d'abord  pratiquiear  des  (ricUons  répétées  d'holie 
de  foie  de  morue  pour  nettoyer  la  peau  des 
croûtes,  puia  prescrivit  des  bains  tièdes  et  des 
lotions  de  savon  vert.  Enfin  il  fit  esëcoter 
une  pommade  de  goudron  et  de  précipité 
blanc,  selon  la  formule  du  professeur  caataflff 
à  savoir  ;  Pr.  Goudron  piu;  axonge  lavé  ù  20 
grammes,  précipité  blano  3  grammes»  cire 


blanche  5  grammes.  Chaque  spir  XriclioQ  avec , 
ladite  pommade  ;  chaque  matin,  lotion  de  sa- 
lon  vert^  suiyie  c^une  onction  d'huile  de  hkh 
m.  Ce  tiaitement  amepa  UentAt  une  guérir 
m  presque  complète»  i>pur  la  ^nealidation  de 
laquelle;  Tauteur  conaeiUa  è  celte  femme  de 
continuer  iea  oncliona  d'huile  et  de  foire  des 
lotions  avec  du  gavon  de  goudron,  cos^osé 
4e  :  goudron  végétai  i  gramme»,  lessive  depo- 
tans  q.B.  powrlaire  du 
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Mêlez,  le  sulfure  ayant  été  divisé. 
En  frictions  contre  le  prurigo  pédiculaire« 
«-  Bains  sutfufeuz. 


WormiAeê  divereM. 

SIROP  DE  GCKlOELlGqrr  lODCRÊ.  -«  VIDAL. 

Sirop  de  coquelicot.'...  500  girammes. 
lodure  de  potassium ...    10     — 
Faites  dissoudre. 

De  trMs  à  dix  cuUlerées  par.  jour  dans  nne 
tinne  amère  c^n^me  ^ntiscrof iileu]^. 

mVlES  DB  PROTOIODURE  DE  FEE.  —  MAYET. 

Iode «•» dgr.aacetitigi!. 

Fer  en  poudre,  non  oxydé.  1  ghunme. 

Mielhtanè 1  gr.ôlleentigr. 

Réglisse  pulvérisée 2  grammes. 

Gomme  adragante 1  gr.  60  centigr. 

Broyez  rapidement  dans  un  mortier  de  fer 
riode  et  la  limaille,  ajoutez  le  miel,  et,  quand 
la  masse  sera  devenue  noire,  incorporez-y  la 
poudre  de  réglisse,  la  gomme  adragante,  et 
di?iaez  rapidement  en  &0  pilules,  que  vous  ar- 
geclerez. 

Boisson  IODÉE.  —  BOiNET. 

Trâture  d*iode ...      5  grammes. 

Xannin# 1(0  centlc^rammes* 

Eau. 500  granuDues. 

Faites  dissoudre. 

Deux  on  trois  cuillerées  à  bouche  par  jour, 
dans  le  vin  ou  dans  une  tisane  dépurative» 
dans  le  traitement  des  maladies  syphilitiques. 
En  continuer  Tusage  pendant  dey x  ou  trois 
mois.  N.  G. 

POinCADE  DE  FOIE  DE  SOUPITE. 

Snlfore  de  potassium. .    50  centig.  à  2  gr. 
Âxonge 30  grammes. 

* 


TAOCHmODEa  AIITISTPHILITIQUES.  — 

Charbon  de  braise  finement 

pulvérisé t  25    grammes. 

Protoiodure  de  mercure. .    2     — 
Benjoin 50  centigrammes. 

Mêlez  exactement,  et  ajoutez  assez  d'ean 
sucrée  pour  faire  une  pâte  que  vous  diviserez 
en  vingt  trochisques. 

Le  malade  brûlera  un  trochisque  matin  et 
soir,  et  en  dfrigera  la  fîimée  vers  la  bouche 
dans  le  cas  d'ulcères  sfyphilitiques  dn  larynx 
et  de  la  trachée. 

INJECTION  ANTIBLENNOREBAGIQUE.  — 
ROLLET. 

Extrait  de  ratanhia,     2  granmies. 

Sulfate  de  zinc 20  centigrammes. 

Eau  diàtillée^ 200  grammes* 

iS^Faites  une  solution  pour  injections,  trois  à 
cinq  par  jour.  On  donnera  en  même  temps 
ropîatde  baume  decopahu  et  de  cubèbe. 

SIROP  DE  Chlorure  de  calcium. 

Chlorure  de  calcium  cristallisé.  8  à  I5gramm. 

Eau  distillée 30    — 

Sirop  de^ucre f 5J00    — 

Faites  diasoiidre  le  chlorure  alcalin  dans 
l'eau  distillée  et  ajoutez  la  solution  au  sirop 
nn  peu  cuit. 

Une  ou  deux  cuillerées,  matin  et  soir,  dans 
la  scrofule. 

ciRAT  GAUUfINAIRE.  —  DEVERGIE. 

Gérât  simple.  ........    30  grammes. 

Calamine là    3     — 

Chloroforme 2     — 

Mêlez. 

Pour  une  pommade  qu'on  emploiera  contre 
les  dartres  squammeuses.  N.  6. 

(UtUon  médicale.) 
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Vraltéd'anatoinle  deMrlptiTe,parM.  Cru- 
TEiLBiiR,4«  édition,  revue,  corrigée  et  aug- 
mentée^ avec  la  collaboration  de  MM.  SAe, 
chef  des  travaux  anatomtquea  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Partie  professeur  agrégé^  et 
Cruveilhibr  fils,  professeur  agrégé  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris;  —  Tome  3% 
2*  partie.  Névroiogie,  génércUiiés^  organes 
centraux," i  vol.  gr.  in^  aveb  60  figur.— 
Chez  Asselin,  libraire,  place  de  TEcole-de- 
Médeclne.  —  Paris,  1870* 

La  nouvelle  édition  de  Tœuvre  si  classique 
de  réminent  professeur  honoraire  de  la  Faculté 
de  Paris  constitue,  grâce  au  concours  des 
collaborateurs  quMl  s^est  adjoint,  un  monu- 
ment qui  résumera  l'état  actuel  de  la  science 
anatomique.  La  partie  descriptive  reste,  à  peu 
de  chose  près,  ce  qu'elle  était  dans  les  précé- 
dentes éditions,  car  Térudition  et  la  scrupu- 
leuse observation  de  fauteur  n'avaient  rien 
négligé  pour  en  faire  letraité  le  plus  exact  et 
le  plus  complet  qui*  existât  sur  cette  matière. 
Mais,  â  notre  époque,  Tanatomie  a  considéra- 
blement étendu  son  domaine;  les  chercheurs 
modernes,  sans  s'arrêter  â  la  forme  définie  des 
organes,  ont  voulu,  â  Taide  des  connaissances 
acquises  dans  le  maniement  du  microscope, 
appliquer  les  perfectionnements  de  cet  instru- 
ment â  iMnvestigatlori  anatomique,  et,  â  côté 
de  rinventaire  exact  de  formes  et  de  rapports 
de  nos  organes  qui- canstiluait  naguère  Tana- 
tomie  descriptive,  sont  venues  se  placer  des 
notions  exactes  sur  leur  texture  et  leur  mode 
de  développement.  C'est  cette  science  qui  con- 
stitue le  mérite  original  de  l'édition  nouvelle 
du  livre  de  M.  Gruveilhier,  ainsi  que  nous 
Tavons  signalé  pour  chacune  des  portions  pa- 
rues de  cet  important  oovragç. 

Le  premier  volume  est  consacré  à  Thistoire 


des  os,  des  articulations  et  des  musdes;  le 
second  contient  la  splanchnologie  et  l'histoire 
des  organes  des  sens.  Dans  le  troisième,  la 
première  partie  renferme  la  description  du 
cœur  et  des  vaisseaux  sanguins  et  lymphati- 
ques; la  deuxième  partie  de  ce  volume,  dont 
la  première  livraison  est  psme,  sera  consacrée 
â  l'histoire  des  centres  nerveux  et  des  nerfs 
qui  en  émanent. 

Le  premier  fascicule  décrit  la  texture  de  la 
substance  nerveuse,  le  développement  de  Taxe 
cérébro-spinal,  la  moelle,  le  cervelet,  le  bulbe, 
et  commence  la  description  des  hémisphères 
cérébraux.  Le  lecteur  pourra  remarquer,  dans 
cette  partie,  avec  quelle  conscJencieuse  criti- 
que sont  analyiés'les  travaux  récents  de  Koèl- 
liker,  de  Schelling*  de  van  der  Schveder  Kollc, 
etc.,  sur  la  texture,  les  connexions  et  le  rôle 
que  jouent  les  éléments  anatomiques  dans  les 
admirables  fonctions  du  système  nerveux. 

Nous  terminerons  notre  article  en  félldtaot 
Téditeur,  M.  Asselin,  des  soins  apportés  â  cette 
nouvelle  édition  qui  contient  de  nombreuses 
gravures.  L'icooographie.  est.  indispensable 
pour  un  pareil  traité  \.  elle  élucide  le  texte  et 
défatigut  le  lecteur,  qu'une  pure  description 
dégoûterait  des  détails  inséparables  de  l'élude 
anatomique.  Ces  figures  qui,  pour  le  présent 
fascicule,  sont  au  nombre  de  60,  sont  emprun- 
tées à  Texcellent  atlas  de  névroiogie  de  Hlrsch- 
feld,  sauf  quelques-unes  qui  représentent 
des  détails  d'auatomie  microscopique;  elles 
permettent  de  refaire  avec  fruit  l'étude  de  la 
névroiogie  dans  le  silence  du  cabinet  eo  ra- 
fratchissantles  souvenirs  d*amphithéâtre.  Nous 
savons,  de  source  certaine,  que  la  3*  partie 
du  3*  volume,  qui  terminera  la  névroiogie  et 
cet  important  ouvrage,  paraîtra  dans  le  cours 
de  la  présente  année. 

Dr  J.  D... 


III.  MELANGRS. 


ACADKMIR  IMPtRiALE  M  NKDIGIKI. 

Séance  du  iS  avril  1870. 
OIsewMloM  rar  lee  evèchea»  —>  M.  Hus- 


son  denoande  la  parole  pour  {Monter  des 
chiffres  â  l'appui  de  l'opinion  qu'il  a  émise, 
dans  la  dernière  séance,  au  sujet  des  crèches. 
Il  veut  établir  que  les  crèches  donnent  des 
résnltoU  nuisibles  pour  les  enfanU  allaités. 
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OTj  (Ttprès  des  sUtistiqoes,  il  résulte  qae 
duii  cîoq  erèches,  sar  110  enfants,  on  en  a 
trooTé  Â2  qai  auraient  dû  être  allaités,  et  qui 
M  l'étaient  ikui.  L'orateor  maintient  que  les 
oèebes  favorisent  le  sevrage.  Il  insiste  sur  ce 
poiat  que^  pour  lui,  ces  enfants  se  trouvent» 
dm  les  crèches,  dans  des  conditions  fatales 
pour  leur  développement  ;  il  ne  saurait  passer 
um  (acilement  que  M.  le  rapporteur  sur  de 
pvtf  I  inconvénients. 

M.HQSSon  ne  partage  pas  non  plus  Popi- 
liOD  de  M.  Delpecli  quand  il  dit  qu'il  n'y  a 
ptt  grand  inconvénient  à  donner  aux  eniÎMits 
i'iilaitement  miite.  avant  cinq  mois^  et  qii'il 
idmet  qu'on  puisse  le  leur  donner  même 
^thi  ua  mois  et  demi.  Il  trouve  aussi  que 
M.  Delpecli  ne  tient  pas  assez  compte  des 
Uiificallons  du  lait.  Ce  lait  est^  dans  une 
inportion  de  50  pour  iOO»  dépouillé  de  ses 
■ttières  grasses.  Il  ne  croit  donc  pas  qu*it 
péttote  les  conditîona  que  devrait  présenter 
DB  iail  destiné  aux  enfants.  Il  est  démontré, 
siOQlrej  par  de  nombreuses  expériences,  que 
celait  du  commerce  contient  fort  souvent^ 
oQlre  àes  additions  d*eau,  une  certaine  quan- 
filé  de  carbonate  de  soude. 

M.  Basson  arrive  ensuite  à  Texamen  des 
ttoelasioDs  du  rapport.  Il  ne  croit  pas  que, 
CD  dehors  de  la  question  d'hygiène,  et  dans 
da  questions  purement  administratives,  Tin- 
lenention  médicale  soit  aussi  nécessaire  que 
Kmble  rindiquer  la  première  conclusion. 
îMite  crèche,  recevant  une  subvention^  doit 
Rmptir  certaines  conditions.  M.  Husson  ne 
(^itpas  que  TAcadémleait  à  intervenir  dans 
^tt  règlements  qui  sont  exécutoires  et  exécu- 
lte>  règlements  qui  ne  touchent  en  rien  à  la 
qoeilion  d'hygiène. 

Eq  résumé,  M.  Husson  croit  que  les  crèches 
NDt  essentiellement  nuisibles  aux  enfants 
«tiités,  et  propose  de  renvoyer  les  conclu- 
to  à  la  commission,  afin  qu'elles  soient 
bolées  de  telle  sorte  qu'il  soit  bien  admis 
foe  l'Académie  ne  semble  pas,  par  une  appn^ 
batioQ  Udp  explicite»  favoriser  le  transfert  des 
(ibDti  encore  allaités  dans  les  crèches. 

M.  Delpech  répond  d'abord  à  la  derrière 
tliieetion  de  M.  Husson,  en  donnant  lecture 
(h  la  conclusion  ayant  trait  4  l'intervention 
te  médecins  dans  Tinstitution  des  crèches. 
ns*a ismais  dit,  en  effet,  que  le  médecin  ait 


à  se  mêler  d'administration,  pM  plus  que 
Tadministration  eût  à  se  mêler  de  médecine  ; 
il  ne  saurait  donc  admettre  l'objeetion  que 
M.  Husson  lui  a  fait  à  cet  égard. 

Bi.  Delpeeh  ne  volt  pas  du  tout  que  M.  Hus- 
son ait  démontré  que  les  crèches  donnent, 
pour  les  enfants  allaités,  les  mauvais  résultats 
qu'il  leur  attribue.  U  est  évident>  au  contraire, 
que  rallaitemeot  maternel  est  développé  an* 
tant  que  possible  dans  les  crèches  bien  orga- 
nisées. 

L'orateur  ne  saurait  non  plus  partager  les 
craintes  que  M.  Husson  exprime  au  sujet  de 
rallailement  prématuré.  Il  n'y  a  pas  d'enfant 
qui  ne  soit  alimenté  avant  cinq  mois,  ou  il  n'y 
en  a  du  moins  que  dans  les  familles  qui  font 
venir  de  la  campagne  des  nourrices  bien  choi- 
sies :  mais  ce  que  font  ces  nourrices,  la  plu- 
part  des  femmes  de  ia  ville  pourraient  le 
faire. 

M.  Husson  trouve  en  outre  que  l'allaite- 
ment maternel  est  très-insuifisant  dans  les 
crèches,  et  il  s'étonne  beaucoup  qu'on  le  re- 
porte de  quatre  en  quatre  heures;  mais  il  y 
a  des  médecins  qui  ordonnent  ce  laps  de 
temps,  et  considèrent  rallaitement  ainsi  pra- 
tiqué comme  le  type  de  l'allaitement. 

M.  Delpech  déclare  qu'il  n'est  pas  de  cet 
avis,  et  il  aimerait  beaucoup  mieux  que  la 
mère  vint  plus  souvent  dans  les  crèdies  pour 
allaiter  son  enfant..  Mais  il  faut  compter  avec 
les  nécessités  de  la  vie  chez  les  classes  pau- 
vres, et,  en  somne>  il  trouve  qu'un  allaite- 
ment ainsi  constitué  peut  parfaitement  suffire 
aux  enfants. 

Quant  è  la  question-  du  lait,  sur  laquelle 
insiste  M.  Husson,  11.  Delpech  trouve  que 
sop  honorable  contradicteur  a  vraiment  une 
bien  mauvaise  opinion  de  l'intelligence. des 
hommes  qui  dirigent  les  crèches,  s'il  croit 
qu'ils  ne  sont  pas  capables  de  s'entendre  avec 
des  producteurs  pour  avoir  du  lait  parfaite- 
ment pur;  en  outre,  ces  falsifications  sont 
tout  à  fait  illusoires.  Le  lait  du  commerce  est, 
en  somme,  parfaitement  acceptable,  et  ne 
saurait,  dans  tous  les  cas,  provoquer  une 
objection  sérieuse  à  faire  aux  crèches. 

M.  Delpech  revient  ensuite  aux  objections 
qu'a  présentées  M.  Husson  dans  la  dernière 
séance.  M.  Husson  a  dit  que  les  médecins 
des  crèches  ne  faisaient  pas  de  visites  régu- 
lières. M.  Delpeeh  répond  è  cette  ol^tion  en 
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mettant  sons  les  yeux  dé  rAcadémie  un  re- 
gistre parfeitement  tenu»  pris  an  hasard  dans 
l'nnedes  crèches,  et  qoi  porte  à  chaque  page 
la  signature  .du  médecin.  L'inspection  est 
faite  avec  le  plus  grand  soin,  et  lès  crèches  ne 
sauraient,  à  Cet  égard»  enoourh*  aucun  re* 
proche. 

M.  Delpech  partage  l'opiidon  de  M.  Husson 
quand  il  dit  qu*il  préférerait  de  beaucoup  la 
«rèche  à  domicile;  mais  M.  Husson  pense-t-il 
sérieusement  qu^avec  soixante-quinze  cent!* 
mes  par  jour,  Il  pomra  faire  tjue  la  femme 
«ourrisse  son  enfant  chez  elle;  poorra-t-fl 
fournir,  ayec  cette!  somme,  le  bereeau,  la 
literie,  le  linge,  la  subvention  indispensable 
à  la  femme  qui  restera  chez  elle  et  ne  tra- 
taillera  plus,  etc.^  etc.?  GS*est  évidemment  Im- 
possible. 

Pour  répondre  à  IL  Husson  quand  il  dit 
que  la  crèche  est  un  instrument  de  sevrage*, 
M.  Delpech  se  contente  de  lire  quelques-unes 
des  prescriptions  contenues  dans  le  formu- 
laire d'introduction  qu'on  donne  à  chaque 
femme  venant  porter  son  enfant  dans  les  crè- 
ches :  <K  Allaitez  votre  enftint  vous-même,  y 
est-il  dit,  il  se  portera  mieux  et  vous  coûtera 
moins  cher,  p  Peut-on  dire  que  les  crèches 
•ont  des  instruments  de  sevrage  t 

M.  Husson  a  dit  qu'il  n'accepterait  les  crè- 
ches pour  les  enfants  allaités  qu'autant 
qu'elles  seraient  placées>  comme  celle  de 
Mulhouse,  dans  des  manufactures.  Mais,  parmi 
les  objections  qu'il  fait  valoir  contre*  elles,  il 
met  le  transport  des  enfants  en  première 
ligne;  or,  les  femmes  qui  travaillent  dans  les 
manufactures  ne  sont-elles  pas,  aussi  bien 
que  les  autres,  obligées  de  tranÉporter  leurs 
enfants  ?Ëvidemment,  puisqu'elles  ne  cou- 
chent pas  à  là  manufiicture.  Il  n*y  a  donc 
aucune  dilférence,  àôe  point  de  vue,  à  faire 
entre  les  crèches  ordinaires  et  celles  des  ma- 
nufactures. 

Il  est  dans  le  discours  de  M.  Husson  une 
autre  contradicUon  plus  frappante  que  fiait 
ressortir  M.  Delpech  ;  c'est  qu'il  considère  les 
crèches  comme  fort  mauvaises  pour  les  en- 
flBuals  qui  ont  dix  mois  moins  un  jour  et 
comme  excellentes  pour  ceux  qui  ont  dit  mois 
plus  un  jour.  Est-il  besoin  de  dire  que  si  elles 
sont  si  bonnes  pour  les  unâ,  elles  ne  peuvent 
être  si  mauvaises  pour  les  autres  ? 
M.  Delpech  pensct  eu  outre,  qu'il  ne  faut 


pas  être  exclusif  et  aller  chercher  partout  de 
raide  à  la  charité;  qu'il  font  encourager  toutes 
les  institutions  qui,  comme  les  crèches»  sont 
dictées  par  un  sentiment  de  bienfaisance  et 
d'humanité,  et  que,  du  moment  qu'elles  né 
Sont  pas  dangereuses,  on  ne  peut  que  les 
accepter  avec  reconnaissance  et  admiration 
pour  létirs  fondateurs. 

M.  Delpech  répond  ensutte  à  H.  Blot  dont 
il  partage  l'opinion,  quand  il  dit  que  rallai- 
temént  à  domicile  vaudrait  mieux  ;  mds  il  est 
démontré  que  pour  le  moment  c'est  un  pnh 
blème  des  plus  difficiles  à  résoudre.  Qu'on 
accepte  donc  les  crèches  en  attendant  mieux. 

L'orateur  accepte  parfaitement  le  reproche 
que  lui  a  fait  M.  Jules  Ouérin  de  ne  pas  se 
servir  uniquement  du  mot  biberon  dans  sdn 
rapport,  et  il  s'incline  devant  les  observations 
qu'il  a  présentées  à  ce  sujet  ;  quoique  pour 
M.  Delpech  le  biberon  ne  soit  pas  sans  incon- 
vénient, il  le  considère  plutôt  comme  rinsfrn* 
ment  des  riches  que  comme  celui  des  mères 
pauvres,  qui  trouvent  bien  plus  shnpie  de 
donner  le  sein  à  leur  enfant  que  d'aller  chei*- 
cher  le  biberon  qu'il  faut  toujours  tenir  très- 
proprement,  dont  il  faut  faire  chauffer  lé 
lait,  etc.,  qui,  en  un  mot,  présente  plusieurs 
inconvénients. 

Pour  M.  Boudet,  M.  Delpech  né  fait  que  le 
remercier  des  renseignements  qu'il  a  fournis 
sur  le  lait  du  commerce.  Quant  à  l'objection 
qu'il  a  faite  au  sujet  de  l'exécution  de$  règle- 
ments, M.  Delpech  croit  y  avoir  répondu  en 
montrant  le  registre  dont  il  s'est  servi  pour 
répondre  à  M.  Htisson. 

Du  reste,  le  rapport  ne  contient  pas  que 
des  éloges  pour  les  crèches,  il' contient  aussi 
des  critiques  sérieuiBes  et  quelque  peu  sé- 
vères. 

En  résumé,  les  crèches  présentent  aux 
yeux  de  M.  Delpech  des  avantages  considé- 
rables, quelques  inconvénients,  quelques 
erreurs,  mais  un  perfectionnement  très-facile. 
C'est  pourquoi,  il  croit  devoir  les  accepter  ; 
elles  sont  en  outre  l'œuvre  des  médecins, 
car  leur  fondateur  a  compris  que  celle  insû- 
tution  ne  pouvait  rendre  de  sérieux  services 
qu'à  la  condition  d'être  protégée  par  les 
médecins,  et  c'est  pourquoi  il  a  appelé  à  son 
aide  leur  patronage,  persuadé  qu'il  leur  don- 
nerait une  grande  autorité. 

M.  Delpech  rappelle  en  quelques  mots  lis 
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leniees  qii'oiU  rendus  les  crècheB  depuis 
YJDgt-ciBq  ans  :'  55>000  enfants  y  ont  été  re- 
ÇQS,  panni  lesquels  Ja  mortalité  n*a  été  que  de 
1  m  18,  chiffre  bien  inférieur  à  celui  que 
doDDe  la  mortalité  des  enfants  en  ville. 

Toraleur  yoit  en  outre  un  immenseavantage, 
ibss  les  crèches  ainsi  instituées  sur  les  crè- 
ebeià  domicile  ;  il  y.  a  là,  dit-il^  une  question 
de  moralisation.  La  crèche  4  domicile,  c^est 
rinmôDe  ;  la  crèche  qui  reçoit  Penfant,  c*est 
le  travail.  Ce  n'est,  pas  seulement  aux  indi- 
|uiU  qu'on  s^adresse,  c*est  aux  travailleur!*: 
La  crèche  à  domicile,  serait  une  ei&trave  au 
trmil  de  la  femme,  tandis  quQ  le  bi4  des  crè*- 
lâiei  est  de  permettre  à  la  fempie  de  conti- 
loer  à  travailler,  tout  en  nourrissant  wm 
fabxkU  et  de  pouvoir  payer  ahosi  eilermtoieles 
Mwsqae  réclame  son  enfant. 

M.Delpech  demande  donc. qu'on  approuve 
la  crèches  aux  conditions  aussi  sévères  qu'on 
leodra,  mais  qu'on  les  approuve^  . 

M.HD880Q  n*a  jamais  eu  Tintention  d^atta- 
iper  les  fondateurs  des  crèches,  mais  il  croit 
foe leur  sollicitude  n'a  pas  empêché  des  in* 
eoDTéDienls  très-graves  que,  selon  lui,  pré- 
sentent les  crèches.  Il  persiste  à  croire 
fi'ellesfiont  fort  mauvaises  au  point  de  vue 
daseTragepréaiaturé,  et  il  serait  très-regret- 
UUe,  è  son  avis,  qu'on  approuvât  les  crèche^ 
npomt  de  faire  croire  que  ce  sont  des  ins* 
tnasents  destinés  à  favoriser  l'allaitement 
isteroeU 

Quant  à  la  question  du  lait,  M,  jBosson 
dénYOue  l'opioion  que  lui  a  prêtée  M.  Del* 
pechsor  les  directeurs  des  crèches»  Il  admet 
pirlaitement  que  ce  n'est  là  qu'une  question 
fargent. 

H.  Basson-  ne  partage  pas  l'avis  de  M.  Dei- 
pài  ao  sujet  du  biberon,  et  croit,  contraire- 
ne&t  à  son  opinion,  que  c'est  bien  plutôt  l'ins- 
tnaneot  des  pauvres  que  celui  des  riches. 
CTcstcequi,  du  moins,  semble  ressortir  d'un 
apport  de  M.  Bourdon,^  dans  lequel  il  est  dit 
pe  le  biberon  est  très-employé  dans  certains 
Vuirtiers. 

M.  Husson  demande,  en  un  mot^  que  l'Âca- 
âéioie,  si  toutefois,  elle  approuve  les  crèches, 
iMOBoaisse  que  c'est  une  c|iose  fâcheuse  au 
poiiHde  vue  de  l'allaitement  noyaternel. 

M.  Bottdet  est  partisan  des  qrtehes  en  prin- 


cipe, mais  il  croit  qu'il  reste  beaucoup  à  faire 
pour  qu'elles  donnent  les  résultats  qu'elles 
peuvent  foumhr..Il  craint  quels  conclusion  de 
M.  Delpech  ne  soit  trop  approbative,  et 
appelle  toute  l'attention  de  l'Académie  sur  la 
parfaite  exécution  des  règlements  et  la  sur- 
veillance médicale,  qu'il  regarde  comme  furt 
importante. 

Après  une  discussion^  à  laquelle  prennent 
part  MM.  J.  Guério,  Blot,  Denonvilliem, 
Bergerôn,  Cbaufiard  et  Delpech,  les  conclu- 
sions du  rapport  de  M.  Delpech  sont  renvoyées 
à  la  commission. 

Séance  du  19  avril  1870. 

PRÉSIDENCE  DE   M.   DENONVILUEES. 

M.  le  Président  annonce  qu'il  y  a  lieu  de 
déclarer  une  vaeance  dans  la  section  des  as- 
sociés lB)reSi 

CrèeiiM.  —M.  Delpech  donne  lecture  des 
nouvelles  formules  des  conclusions  du  rap- 
port, rédigées  par  la  commission,  suivant  le 
désir  de  l'Académie. 

Après  une  discussion  à  laquelle  prennent 
part  MMv  Bergeron,  Chauffard,  Boudet,  Gu- 
bler,  Yigla,  Husson,  Cloquet,  J.  Giiérin,  Blot, 
M.  le  Président  et  M.  le  Rapporteur,  l'Acadé- 
mie adopte  les  conclusions  de  la  commission 
avec  des  modifications  de  rédaction  proposées 
par  divers  membres. 

Voici  ces  conclusions  : 

«  L'Académie  reconnaît  l'utilité  des  crè- 
ches, mais,  pour  assurer  leurs  bons  résultats, 
elle  émet  le  vœu  que  les  mesures  qui  suivent 
y  soient  exactement  observées  : 

a  i^  Les  crèches  ne  recevront  que  des  en- 
fants âgés  de  plus  de  2  mois,  et  reconnus 
exempts  de  maladies  transmissibles. 

«  2»  Tout  enfant  devenu  malade  cessera  d'y 
être  adoÂ  pendant  la  durée  de  sa  maladie. 

«  3»  Destinée  surtout  à  favoriser  l'allaite- 
ment maternel,  la  crèche  n'admettra  pas  d'en- 
fants sevrés  avant  l'âge  de  9  mois,  si  ce  n'est 
sur  un  avis  motivé  du  médecin  inspecteur. 
—  Les  mères  yiendronl  allaiter  leurs  enfants 
deux  fois  au  moins  dans  la  journée. 

«  U^  Le  médecin  inspecteur  visitera  la  crè- 
che une  fois  chaque  jour.  Il  fixera  seul  les 
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conditions  de  Talimentatlon  supplémentaire  et 
l'époque  du  sevrage. 

«  5<»  Les  locaux  destinés  aux  crèches  seront 
scrapuleusement  examinés  an  point  de  vue  de 
la  salobrité,  de  Paération^  du  cbaulfage.  Il  est 
désirable  que  chaque  crèche  ne  réunisse  qu'un 
nombre  d*enfants  peu  considérable  ou  que 
ceux-ci  soient  divisés  par  groupes  peu  nom- 
breux dans  des  salles  séparées. 

«  6*  La  crèche,  particulièrement  utile  pour 
les  populations  ouvrières,  devra  être  aussi 
rapprochée  que  possible  des  grands  centres  du 
travail.  » 

Allégé*.  —  M.  Lunier»  inspecteur  général 
du  service  des  aliénés,  lit  un  mémoire  intitulé  : 
De  l'Uolement  des  aliénés  considéré  comme 
moyen  de  traitement  et  comme  mesure  d'or- 
dre public. 

Les  aliénés  sont  internés  dans  les  asiles  à 
titre  dMnfirmes  qu*il  tant  secourir,  de  malades 
qu'il  faut  soigner,  ou  enfin  d'êtres  dangereux 
contre  lesquels  il  faut  se  prémunir.  L'interne- 
ment des  infirmes  ne  soulève  que  des  ques- 
tions administratives» 

Les  aliénés  dangereux  sont  séquestrés  par 
mesure  de  police.  Que  cette  séquestration  soit 
prononcée  par  Tautorité  administrative  ou  par 
Tautorité  Judiciaire,  cela  importe  peu  aux  mé- 
decins, qui  n'ont,  dans  les  cas  de  cette  nature, 
qu'à  déclarer  si  Taliéné  soumis  à  leur  examen 
est  ou  non  dangereux.  La  loi  de  1838,  d'ail- 
leurs, n'a  guère  [fait,  sous  ce  rapport,  que 
compléter  et  rendre  uniformes  les  mesures  de 
police  appliquées  avant  cette  époque  sur  di- 
vers points  de  la  France.  Il  serait  seulement 
à  désirer  que  4a  loi  exigeât»  dans  tous  les  cas 
de  placement  d^office^  la  production  d'un 
certificat  médical. 

Dans  les  cas  de  placements  volontaires^ 
le  rôle  du  médecin  est  bien  autrement  im- 
portant; le  certificat  ^'11  délivre  est  la  seule 
pièce  qu'un  parent  ou  un  ami  soit  obligé  de 
produire  pour  faire  admettre  un  malade  dans 
une  maison  de  santé.  Est-il  bien  vrai  qu'il  en 
soit  ainU  ? 

Pour  répondre  à  cette  question,  il  importe 
de  bien  définir  quel  est  le  but,  quelle  est  la 
raison  d'être  du  placement  d'un  aliéné  dans 
une  maison  de  santé. 

L'aliéné,  au  moins  dans  la  majorité  des  cas, 
n'a  pas  conscience  de  son  état,  ne  se  croit 


pas  malade  et  refuse  de  se  soigpaer.  Il  faut  donc 
ou  l'abandonner  à  lui-même,  ou  le  traiter  mal- 
gré lui. 

En  second  lieu,  l'expérience  a  démontré 
que,  pour  guérir  la  folie,  il  fallait  avant  tout 
changer  la  direction  vicieuse  des  idées  et  des 
penchants  du  malade,  et  que,  pour  obtenir  ce 
résultat  et  triompher  en  même  temps  de  la  ré- 
sistancede  l'aliéné  aux  prescriptions  médicales, 
il  n^était  pas  de  plus  sûrs  moyens  que  de  le 
soustraire  à  ses  habitudes,  de  l^éloigner  da 
milieu  où  le  délire  a  éclaté,  de  le  séparer  de 
sa  famille,  de  le  placer,  en  un  mot,  dans  des 
conditiona  nouvelles  d'habitation  et  d'entou- 
rage; c'est  en  cela  précisément  que  consiste 
Visolement. 

L'isolement  s  été  employé  de  tout  temps 
comme  moyen  de  traitement  de  la  folie;  mais 
c'est  surtout  à  Esquirol  que  revient  la  gloire 
d'en  avoir  bien  nettement  démontré  l'utilité. 
Isolement  ne  veut  pas  toujours  dire  inter- 
nement dans  une  maison  de  santé  :  on  peut 
isoler  les  malades  dans  leur  propre  domicile, 
dans  une  famille  étrangère,  ou  bien  encore  en 
les  changeant  d'habitation  ou  en  les  Hiisànt 
voyager  ;  mais  le  moyen  le  plus  convenable  et 
le  moins  dispendieux  d'isoler  un  aliéné  est  de  le 
placer  dans  une  maison  de  santé  :  il  n'y  a 
guère  que  là,  d'ailleurs,  que  l'on  puisse  le 
surveiller  d'une  façon  sérieuse  et  s'assurer  s'il 
est  dangereux  pour  lui-même  ou  pour  autrui. 
Gonune  moyen  de  traitement,  FisoleniaDt 
n'est  applicable  ni  à  toutes  les  formes  de  folie 
ni,  chez  le  même  aliéné,  à  toutes  les  périodes 
de  sa  maladie.  On  peut,  par  exemple,  éviter 
de  placer  en  maison  de  santé  les  paralytiques 
cahnes  et  faciles  &  diriger,  la  plupart  des  alié- 
nés avec  conscience  de  leur  état,  certains  ly- 
pémaniaques  avec  conservation  de  la  sensibi- 
lité affective,  un  grand  nombre  de  monomanes 
ou  de  fous  raisonnants. 

Il  importe  aussi  de  savoir  à  quel  moment  il 
faut  faire  cesser  l'isolement  ou  en  changer  les 
conditions;  si  parfois,  en  effe,  il  est  dange- 
reux de  conserver  trop  longtemps  un  cooira- 
lesoent  dans  un  uile,  il  l'est  plus  encore  de 
le  renvoyer  prématurément  dans  sa  famille. 

Il  faut  tenir  grand  compte  enfin  desconditions 

matérielles  et  morales,  du  milieu,  en  un  mot, 

où  le  malade  va  se  trouver  jeté  en  quittant 

rétablissement 

L'isolement  est  donc  un  moyen  Ihérapeoti- 
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que  de»  pins  efficaces^  mais  en  même  temps 
des  pios  difficiles  à  manier,  dont  il  n'appar- 
tient qn*aa  médecin  de  déterminer  Inopportu- 
nité et  de  limiter  la  darée^  et  sa  déclaration  à 
eenijet  ne  peut  être  Tobjet  d'un  contrôle. 

C'est  à  la  tamille^  d^aiileurs,  d^exécuter  les 
jiKicriptions  du  médecin  :  par  le  fait  même 
de  la  déclaration  que  le  malade  est  aliéné  et 
a*aplQ8  son  libre  arbitre^  les  parents  ont  le 
droit  et  le.devoir  dMntenrenir  et  d*agir  d*au- 
torité  à  son  ^gard. 

Cependant,  quand  l%>lement  implique  la 
séquestration,  il  fttut^  pour  éviter  les  abus, 
qoll  8dt  Tobjet,  de  la. part  de  Tautorité^ 
fme  surveillance  de  tous  tes  instants  ;  mais 
M  précisément  ce  qu^a  fait  la  loi  de  1838, 
enpreicrivant  des  garanties  et  des  formalités 
9Qi  lont  si  sagement  conçues  que  Ton  peut 
eoBfliâérer  coname  matérieliemen  impossible^ 
i  la  loi  est  ponctuellement  exécutée^  qu'une 
léqnestralion  illégale  puisse  se  prolonger  au- 
delà  de  quelques  jours. 

On  a  dit  que  les  médecins  qui  délivrent  un 
«niOcat  de  folie  peuvent  se  tromper.  Oui^ 
Morément  ;  noais  ils  peuvent  à  chaque  ins- 
tast  commettre  des  erreurs  beaucoup  plus 
piDdes  encore.  Â-l-on  songé  Jamais^  à  cause 
de  cette  possibilité  d'erreur,  à  demander  que 
leon  prescriptions  fussent  l'objet  d*un  con- 
trtle? 

Re  eerait-il  pas  plus  rationnel,  si  Ton  veut 
rendre  ces  erreurs  plus  difficiles,  d'exiger 
deox  certificats  au  lieu  d*un,  comme  cela  se 
pnii^ie  en  Angleterre? 

Reste  la  question  des  certificats  de  eomplai- 
lance.  Et  d'abord^  depuis  la  promulgation  de 
kld,  aucun  fait  de  cette  nature  n^a  pu 
are  étabii.  Et  puis,  à  quoi  cela  mènerait-il  ? 
Atéquestrer  un' prétendu  aliéné  pendant  un 
mdeox  jours,  trois  ou  quatre  au  plus.  Encore 
U-il  admettre  que  le  directeur  et  les  méde- 
eiinde  rétablissement  ne  reconnaîtront  pas  la 
friode  ou  consentiront  à  s'y  associer. 

Mais  une  personne  plac^  ainsi  pendant 
quelques  jours  au  milieu  d'aliénés  n'est-elle 
jtt  exposée  à  le  devenir  elle-même?  Â  cela 
M.  Lanier  répond  que,  dans  les  maisons  de 
ttaté,  les  nouveaux  arrivants  ne  sont  confon- 
ftos  avec  les  autres  malades,  et  beaucoup  ne 
le  sont  jamais,  ^  qu'après  la  contre-visite 
da  médecin  délégué  par  le  Préfet. 

El  pour  obtenir  ce  mince  résultat  d'une  sé« 


questration  de  quelques  jours,  qui  ne  peut 
mener  à  rien,  on  s'expose  à  la  peine  des  tra- 
vaux forcés,  comme  auteur  ou  complice  d'une 
séquestration  illégale  (art  59  et  3/ii  du  Gode 
pénal)  et  qui,  pis  est,  à  l'infamie  I 

Ce  n'est  pas  dans  les  maisons  de  santé  que 
les  séquestrations  sont  à  craindre  aujourd'hui, 
mais  bien  plutôt  dans  la  famille  même  et  dans 
les  maisons  non  autorisées  et  qui  ne  sont,  par 
cela  même,  Pobjet  d'aucune  surveillance.  Il 
vaudrait  donc  ndeux  demander  que  nul  ne 
puisse  être  détenu  conune  aliéné  dans  son  do- 
micile, chez  dés  parents  ou  des  étrangers,  sans 
que  l'autorité  en  soit  immédiatement  avisée. 

Les  considérations  qui  précèdent  ne  s'appli- 
quent qu*aux  aliénés  curables,  on  tout  au 
moins  à  ceux  pour  lesquels  là  maison  de  santé 
peut  être  réellement  de  quelque  utilité.  Pour 
ceux  qui  ne  sont  que  dangereux,  leur  séques- 
tration n'a  plus  de  raison  d'être  que  comme 
mesure  d'ordre  public  et,  à  ce  titre,  incombe 
à  l'autorité.  C'est  bien  encore  au  médecin  qu'il 
appartient  de  dhre  si  Faliéné  est  ou  non  dan- 
gereux; mais  sa  déclaration  n'a  plus  la  même 
portée  que:dans  les  cas  précédents,  et  sa  fa- 
mille ne  peut  en  faûre  usage  qu'avec  l'autori- 
nition  de  l'autorité. 
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IPlaculté   de  médecine   de  Parie.   -^ 

La  Faculté  de  médecine  de  Paris  a  dressé 
le  jeudi  21  avril  sa  liste  de  présentation  pour 
la  chaire  d'histoire  de  la  médecine. 

Premier  rang.  —  i*<  tour,  sur  29  votants 
H.  Daremberg  13  voix,  M.  Boucbut  9, 
M.  liOrain  6,  et  M.  Maurice  Rajrnaud  i. 
2®  tour,  M.  Daremi>erg  iU  voix,  M.  Bouchut 
12,  et  M.  Lorain,  3.  3*  tour.  M.  Daremberg 
15  voix  contre  lÂ  dont  12  à  M.  Bouchut  et 
2  à  M.  Lorain. 

Deuxième  rang.  1*'  tour,  sur  28  votants, 
M.  Lorain  U  voix,  M.  Bouchut  12,  M. 
Raynaud  2.  2«  tour,  M.  Lorain  1 6  voix  contre 
10  à  M.  Bouchut  et  2  à  Bl.  Raynaud. 

Troisième  rang.  M.  Maurice  Raynaud  est 
désigné  au  i*'  tour,  par  16  voix  contre  10  à 
M.  Bouchut  et  1  à  M.  Lorain  (déjà  présenté  en 
seconde  ligne). 
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Le  jeudi  28  avril,  là  Facalté  aniètera  tes  pré- 
sentations pour  la  chaire  de  pathologie  gé- 
nérale. 

—  M.  Forget,  secrétaire  agent;comptable  de 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris^  est  admis  à 
iaire  valoir  ses  droits  à  une  pension  de  retraite. 

--  Bf.  Le  Filleul,  offleler  de  Tinstoietlon  pu- 
tblique,  sou»<Ghef  du  burean^^tes  pensions  ii 
radmlnistratfon  eentrale^-est  nommé  secrétaire 
agent  ctmptalito  •&%  la  Eacolté  de  médecine 
4e  Paris,  en  remplacement  de  M.iForget. 

Eiéglon  ««liOBMear.  -^    PST  décret   en 

date  du  il  avril  187a>  M*  le  docteur  Nuziliat> 
:tnédecin-major  de  V  classe,  a  été  promu  au 
fraded'officier  de  la  Légion  d'honneur. 

—  Par  arrêté  ministériel  en  date  du 
16  mars  1870,  ont  été  nommés  : 

Officiers  de  PinstrucUon  publique: 
MM.  Aoglada,  professeur  à  la  faculté  de  mé- 
decine de  MonCpellter  ;  Berihelot,  professeur  à 
TÉcole  de  pharmacie  de  Paris;  Davallon, 
professeur-adjoint  à  fÉoolé  de  médecine  de 
Lyon  ;  Hébert,  pharmacien  en  chef  des  clini- 
ques ;  Moguès,  professeur  à  l'École  de  méde- 
cine de  Toulouse;  Parrot,  médecin-adjoint 
au  lycée  de  Périgueux. 

Officiers  cTacadétnie  :  MM.  le  docteur 
Bernard  (de  Belfort);  Bertin,  professeur-sup- 
pléant à  l^cole  de  médecine  de  Nancy;  Bre- 
ton, prt^esseur  à  l'École  de  médecine  de  Gre- 
noble ;  Bryon,  médecin-major;  Goutenot,  pro- 
fesseur à  l'École  de  médecine  de  Besançon  ; 
.Delaunay,  professeur  à  TÉcole  de  médecine 
de  Poitiers;  docteur  Jousset,  à  Bellème; 
Ledru,  professeur-adjoint  à  TÉcoie  de  méde- 
cine de  Clermont^errand;  docteur  Lhomme, 
directeur  de  TAsile  départemental  du  Cher  ; 
Magail,  professeur  adjoint  à  l'École  de  méde- 
•cine  de  Marseille;  Malherbe,  professeur  à 
FÉcoIe  de  médecine  de  Nantes;  Meunier, 
aide-naturaliste  au  Muséum;  Moitessier  et 
Moutet,  professeurs  k  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier;  Rabotîn,  ex-pharmacien  à 
Fontainebleau. 

Muséiim      d'lkl0tolre    naturelle.     — 

M.  BroDgniart,  professeur  de  botanique,  est 
autorisé  à  se  faire  suppléer,   pour  tout  ou 


partie  de  son  cours,  pendant  la  présente 
année  scolaire,  par  M.  Gris  (Arthur),  aide- 
naturaliste,  attaché  à  la  chaire  de  botanique. 

£eole  niLpérie«re  4e  pltsurflaacie  ée 
Siraaiioatv.  — -  Par  décret  en  date  du 
30  mars  1870,  est  et  demeure  supprimé  l'ar- 
ticle  l«r  du  décret  dn  12  novembre  1857. 

-*  La  Société  de  médecine  de  Oand  vient 
de  nommer  membre  correspondant  M«  le  doc- 
teur Marchant  (de  Gharenton),  ïAen  connu  de  • 
nos  lecteurs  par  ses  intéreasantea  communi- 
cations sûr  le  levier. 

lorcée  Impévlâl  de  Tenilèmc.  —  M.  le 

docteur  de  Segogne  est  nommé  Imédecin-aâ- 
joint  au  lycée  .hnpérial  de  Venddme« 

ftoelété    4e    médecine    dn    IVord.  — 

Concours  pour  1870  et  1871.  —  Tous  les 
médecins  français  et  étrangers  sont  invités  i 
prendre  part  à  ces  concours. 

Les  mémoires,  lisiblement  écrits  en  fraoça»^ 
seront  seuls  admis  à  concourir. 

Les  planches  qui  seraient  jointes  aux  mé- 
moires doivent  être  manuscrites. 

ÏAB  manuscrits  envoyés  deviennent  la  pro- 
priété de  la  Société. 

Les  rapports  des  concours  et  les  mémoires 
couronne»  paraîtront  dans  le  Bulletin  médi- 
cal du  Nord. 

De  plus,  la  Société  publiera^  dans  le  Bu/- 
letin,  les  travaux  qui,  sans  mériter  les  prix, 
lui  paraîtront  néanmoins  dignes  de  la  publicité. 
Dans  ce  cas^  un  tirage  à  part  de  cent  exem- 
plaires sera  adressé  à  Tauteur. 

Les  mémoires  seront  envoyés  à  l'un  des  se* 
crétaîres  de  la  Société,  suivant  la  forme  aca- 
démique, c*est-à-dire  franco,  sans  indication 
de  nom  d^auteur^  et  portant  une  devise  répé- 
tée sur  un  billet  cacheté  contenant  le  nom  et 
Tadresse  de  l'auteur. 

Ce  billet  ne  sera  ouvert  que  pour  les  mé- 
moires couronnés  ou  publiés. 

Tout  auteur  qui  se  sera  fait  connaître  direc- 
tement ou  indirectement  sera  exclu  du  con- 
cours. 

Concours  de  1870.  —  La  Société  ne  pro- 
pose pas  de  questions. 

I.  Un  prix  de  300  francs  sera  décerné  à 
Tauteur  du  meilleur  mémoire  inédit  sur  un 
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«yet  de  palbologie  interm,  dliygiène  oa  de 
tUrveutique. 

H.  Un  prix  de  300  franci  «era  décerna  à 
rauteDr  du  meilleur  mémoire  loédit  sur  un 
njet  de  pathologie  externe  ou  d'obstétrique. 

Uê  mémoires  dolyeut  être  envoyés  avant  le 
|« octobre  i870  {terme  de  rigneur). 

Omamrs  de  1871.  —  La  Sodété  ne  pro- 
peie  pas  de  questions. 

I.  Un  prix  de  300  francs  sera  décerné  à  Tan- 
iBorda  meilleur  mémoire  inédit  sur  un  sujet 
dipsthologie  interne,  d'hygiène  ou  de  théra- 
peotiqiie. 

n.  Un  prix  de  800  francs  sera  décerné  à 
ratear  du  meilleur  mémoire  inédit  sur  un 
Hfjet  de  pathologie  externe  ou  d'obstétrique. 

m.  Un  prix  de  800  francs  sera  décerné  à 
rteteur  dn  meilleur  mémoire  inédit  sur  un 
sget  de  pharmacie  ou  de  chimie  médicale. 

lY.  Un  prix  de  200  francs,  institué  par  un 
eottfirère  qui  désire  garder  Tanonyme,  sera  dé- 
cerné à  l'auteur  du  meilleur  mémoire  inédit 
mkgiancôme, 

liesmémoires  doivent  être  envoyés  avant  le 
!•  octobre  i  871. 

Le  Président^  Ù'  Ch.  Pilât. 
Le  Secrétaire  général,  ïy  E.  Huidier, 
63,  r.  Sainte^^therine,  Lille. 
Le  Seerétaire'€uijointf  Jy  H.  Folet, 
21,  rue  Basse,  Lille. 

Bueii^aemeBt  de  Vhy^è^e  dmn  les 
Mm  primaires.  —  Nons  lisons  dans  le 
Mktin  de  Pinstriietion  primaire,  sous  la 
ignatore  de  M.  6.  Belèze,  délégué  cantonal 
de  Montfort-rAmaury,  les  lignes  suivantes, 
qoe  nous  nous  plaisons  à  mettre  sous  les  yeux 
Âe  nos  lecteurs  : 

«...  En  émettant  le  vœu  que  renseigne- 
Dent  de  rhygiène  soit  recommandé  dans  les 
éeoitt  primaires,  nous  ne  faisons  que  nous 
wocier  à  la  pensée  d'un  homme  de  bien,  de 
doeteur  Deecieux,  membre  de  la  délégation 
eaalonaie  de  Monlfi^rt-rAmanry.  Grftce  à  ses 
ilforU  persévérants,  et  aussi  gr&ce  à  ses 
finei,  qu'il  a  su  mettre  à  la  portée  des  en- 
tais, les  instituteurs  et  les  institutrices,  dans 
on  certain  nombre  d*écoles  du.  canton  de 
Mostfort-l'Amaury,  ont  ajouté  à  leur  pro« 
Knmme  d'enseignement  des  notions  d'hygiène 
pour  la  division  des  élèves  les  plus  avancés. 
Chaque  année  des  questions  d*hygiène  font 


partie  des  eompositions  données  au  concours, 
et  chaque  année  nous  avons  pu  constater  uu 
progrès  réel  dans  les  copies  des  élèves. 

«  €e  qui  se  ftdt  dans  le  canton  de  Montfort* 
TAmaury  peut  se  faire  ailleurs  avec  le  même 
succès,  et  nous  ajouterons,  devrait  se  faire.  » 

Mê9b  mmUéoêmé»  Ut  mle«tt»e.  -^  Gomme* 

il  devient  presque  impossible  de  fahre  aban- 
donner Tusage  invétéré  du  tabac,  il  imperte 
que  Voû  connaisse  tous  les  procédés  ou  dé- 
couvertes qui  en  diminuent  les  dangers.  M.  le 
docteur  Bjgaud,  deVillemagne  (Aude),  depuis* 
nombre  d'années,  mêle  A  à  8  grammes  de 
feuilles  de  métisse  à  30  grammes  de  tabac,  et 
dès  lors  tous  les  accidents  qu'il  éprouvait  ont 
cessé*  » 

M.  le  docteur  Armand,  chirurgien-major 
quia  fait  partie  de  notre  expédition  française 
en  Chine  où  Tusage  du  tabac  est  très-répandu^ 
ainsi  que  celui  de  l'opium,  croit  avoir  trouvé- 
l'antidote  de  la  nicotine  dans  le  cresson  de- 
fontaine  ;  il  suffirait  même  d'humecter  le  tabac 
dans  une  liqueur  ayant  pour  base  le  cresson, 
et  i'arome  du  tabac  n*y  perdrait  rien. 

Nécrologie.  —  M.  de  Briou,  reçu  docteur 
en  186A,  mort  à  Blé  ville  (partie  de  la  com- 
mune dlngouville  comprise  dana  le  Havre). 

—  M.  Desgranges,  reçu  docteur  en  1830,. 
membre  du  Conseil  municipal  et  adjoint  au* 
maire  de  Bordeaux,  mort  dans  cette  ville. 

•<-  M.  Denans,  reçu  docteur  en  médecine' 
en  1820,  mort  à  Marseille,  où  il  laisse  un  fils 
également  médecin. 

—  M.  Martin  (Victor-Élienne- Alfred),  mé- 
cin  principal  de  1'*  classe  à  l'Hôtel  des  Invali 
des,  officier  de  la  Légion  d'honneur,  enlevé 
presque  subitement  par  une  congestion  pul- 
monaire^ à  rage  de  soixante  ans,  au  moment 
où  il  touchait  à  l'heure  de  sa  retraite. 


IPalilleaSIoii»  nouvelles* 
JHec  eaux  mlmérmlcs  de  CoBtresévUle 

et  de  leur  emploi  dans  le  traitement  de  la 
gravelle,de  lagoutte,  du  catarrhe  vésical^  etc., 
par  le  docteur  Debout,  médecin  inspecteur 
des  eaux  de  Contrexéville.  —  In-8^.  —  Prix  : 
2  francs. 

Vraitemest  leonoipmplftlqne  de  l'ai- 
eémtlOM  et  den  «leèren  du  eol  de  Ta- 
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tèwm»  par  Aimand  DESPiute,  professeur  agrégé 
à  la  Facalté  de  médecine  de  Paris,  chirargien 
de  rhôpital  de  Lourcine.  —  i  vol.  in-8^  avec 

6  planches  lithographlées  et  coloriées.  —  Prix: 
5  francs. 

Vralté  prmtlqve  des  nuiladles  de  l'o- 
reille par  De  Trobltsgh  professeur  à  lé  Fa- 
culté de  médecine  de  Wûrzbourg*  traduit  de 
l'allemand  sur  la  dernière  édition  par  les  doc- 
teurs KuHN  et  Lévi.  —  1  vol.  in-S^*  de  550 
pages  et  18  figures  dans  le  texte.  -«  Prix: 

7  fr.  50. 


CanMe  de  r»b«adoB  et  de  1*  aaortaF 
llté  dee  Bo«Te«v-Bée  et  des  moyens  de  les 
restreindre^par  le  docteur  Rvard  de  Wouves. 

—  la  8®.  —  Prix  :  ilfranc. 

'    Éitadea  svr  les  épasehemeMto  tran- 
matlqaee  prlmlilfe  de  eéreelSé  par  Pel- 

TisB»  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  —  In-8*. 

—  Prix  :  1  fr.  25. 

Un  traitement  de  In  eonatlpntien  par 
les  ennx  mlnémlee  de  Plontblèree  par 

le  docteur  G.  Leglerb^  médecin  des  eaux  de 
Plombières.  —  ln-8'.  —  Prix  :  1  fr.  25. 


natni  enr  le  dlnsrnentle  des  tnatenn 
Intm-nbdomlnnlee  ches  len  enfante  par 

le  docteur  Rathert,  ancien  interne  des  hôpi- 
taux de  Paris.  —  In-8*.  —  Prix  :  2  fr.  60. 


Un  liraapliatiane  et  de  In  eevnfUe 
ehes  les  enfants,  des  maladies  des  femmes 
et  de  certaines  affections  des  yeux,  traitement 
spécial  à  Saint-Nectaire  par  le  docteur  Douais 
AuBBROiEa^  médecin-inspecteur,  avec  itiné- 
raire, topographie  et  géologte,  par  le  professeur) 
Henri  Leooq.  —  Ouvrage  orné  de  60  gravures. 
—  Prix  :  3  fr. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye,  libraire- 
éditeurj  place  de  rËcole-de*Médeciiie. 


ifcdneatlçn  de  Tenfant  »«  JP«l«t  à» 
Tue  physi^ine  et  moral  depuis  la  naissance 
jusqu'à  l'achèvement  de  la  première  denlitiooj 
par  Ph.  Gtoux,  docteur  en  médecine^  profes- 
seur d*hygiène  de  la  Société  philomalhique  de 
Bordeaux.  Ouvrage  couronné^  par  la  Société 
protectrice  de  Tenfanee  de  Paris  (prix  de  1869). 
—  1  vol.  in-i2.  —  Prix  :  3  francs. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.Baiîlière  et  fils,  19, 
rue  Hautefeuille. 


IV.    YARlÉTESé 


Anecdotes  snr  Antoine  Portai. 


Portai  qui,  pendant  une  longue  suite  d*an- 
nées,  enseigna  avec  un  grand  succès  Tana- 
tomie  de  Thomme  au  Jardin  du  Roi  et  la  mé- 
decine au  Collège  de  France,  qui  puhlia  un 
grand  nombre  d'ouvrages,  parmi  lesquels  son. 
Anatomie  médicale  tient  le  premier  rang  ; 
Portai,  convaincu  que  le  chariatanisme  pro- 
cure facilement  le  succès,  ne  craignit  pas  de 
l'employer  au  début  de  sa  carrière.  Il  racon- 
tait lui-même  dans  ses  leçons  les  moyens 
qu*il  avait  mis  en  usage  pour  se  faire  con- 
naître, il  envoyait  à  deux  ou  trois  heures  du 
matin  son  domestique  avec  une  voilure  dans 
une  des  helles  rues  du  faubourg  Saint-Ger- 
main ou  de  la  Chaussée  d'Antin.  L'adroit  do- 
mestique frappait  à  la  porte  de  tous  les  hôtels,  I 


réveillait  les  portiers,  et  leur  disait  avec  vfva* 
cité  :  «Avertissez  promptement  M.  Portai  que 
je  viens  le  chercher  avec  une  voiture  pour  se 
rendre  chez  le  prince  un  tel,  qui  se  meurt... 
—Je  ne  connais  pas  M.  Portai»  disait  le  portier. 
—  Gomment  1  vous  ne  connaissez  pas  le  plus 
habile  médecin  de  Paris,  qui  demeure  dans 
telle  rue  ?  —  Non.  -^  Cependant  je  viens  de 
chez  lui  ;  on  m'a  dit  qu'il  était  dans  votre 
hôtel,  près  d'un  malade.  —  II  n'y  a  pas  de 
malade  ici.  —  Ah  1  pardon,  je  meliuis  trompé 
de  numéro...  »  Et  il  allait  plus  loin  répéter  la 
même  scène. 

Le  lendemain  tous  les  portiers,  en  balayant 
le  devant  de  l'hôtel,  se  racontaient  le  réveil 
de  la^nuit.  L'un  disait  :  «Il  faut  que  ce  soit  aa 


CABARET.  —  ANECDOTES  SU^  ANTODfB  FOETAL* 


DèdeciD  bien  nvant,  car  le  domestique,  venait 
de  très-loin.—  Gomment!  e*i]  est  savant,  disait 
l*antTe  ;  c^ett  le  médecin  des  princes.  »  Des 
portiers  les  propos  allaient  aux  femmes  de 
chambre^  de  celles-ci  à  leurs  midiresses;  et 
an  pnaniBr  malaise,  à  la  première  ^apeor,  on 
appelait  le  fameux  doeteor,  qui  ne  ne  man- 
fiall  paa  de  se  montrer  reconnaissant  envers 
ns  protecteurs  d*anliehamhre. 

Il  avait  anssi  l*liabiinde  de  se  faire  inscrire 
à  la  porte  d'un  ambassadeur  étranger  qui  ar- 
livtf  t  à  Paris.  Son  Esnellenee  lisait  sur  la  carte 
de  viaite  :  «  Médecin  dn  corps  diplomatique.  » 

Plnriem  considéraient  cette  qualification 
coeame  un  titre»  et  le  faisaient  appeler, 
crojant  céder  à  on  usage  élabli. 

A  répoque  de  sa  plus  brillante  renommée, 
et  afors  qu^après  bien  des  ruses,  bien  des 
tfralagèmes  qui  notaient  pas  exempts  de 
tends,  il  était  parvenu  à  tenir  le  baut  du 
pavé  de  Paris,  une  vieille  comtesse  anglaise 
fan  envoya  en  toute  hâte  sa  voiture,  au  milieu 
d'une  nuit  froide  et  pluvieuse,  avec  invitation 
tièsiiresaante  de  passer  de  suite  à  son  hôtel 
pour  mettre  fin  à  une  parturition  excessive- 
BKDt  laborieuse. 

Portai,  muni  de  sa  trousse  et  de  son  fbrcepsi 
wnte  vite  dans  le  carrosse.  Dix  minutes  après, 
il  descendait  dans  Tavant-cour  d'une  des 
plus  somptueuses  demeures  du  faubourg  Saint- 
Germain.  A  peine  s'est-il  fiiit  annoncer  qu'une 
Tjellle  milady  tout  éplorée  se  précipite  au  de- 
laat  de  ses  pas,  lui  serre  avec  une  vive  émo- 
tion lea  mains,  et  le  prie  respectueusement  de 
lai  pardonner  son  irrévérence  et  sa  douleur, 
le  suppliant  à  chaudes  larmes  d'arracher  de 
nite  à  une  mort  trop  certaine  sa  chère  le- 
vrette Alba.  Cet  animal  venait  à  l'instant  même 
faccoucher,  dans  des  convulsions  horribles, 
de  deux  trop  gros  enfants  ;  elle  n'était  pas 
délivrée,  et  se  trouvait  en  proie  à  une  violente 
attaque  de  nerfo. 

Le  premier  mouvement  du  célèbre  médecm, 
eomme  on  doit  bien  le  penser,  fut  un  mouve- 
ment d^indignalion.  «  Quoi  !  se  dit-il  tout  bas 
ea  se  mordant  les  lèvres,  encore  une  mystifi- 
cation!» 

Cependant  la  douleur  de  la  comtesse  parais- 
sait si  natnrelle,  que  Portai  se  rappela  les 
tn^ne^  parfois  si  ridicules  de  certaines 
clientes,  et  n'eut  plus  devant  les  yeux  que  le 
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prix  de  ses  honoraUw.  Vite  on  Tintroduit 
dans  une  chambre  Uen  close,  et  là,  il  voit 
étendue  devant  un  bon  feu  et  sur  un  doux 
édredon,  une  charmante  levrette  de  la  plus 
pure  blancheur,  prise  en  effet  de  convulsions 
éclampliques. 

Auprès  d'elle,  et  sur  un  sofa,  une  mistress 
aux  yeux  compatissants  tenait  dans  son  giron 
deux  lévriers  naissants,  blancs  comme  de  la 
neige,  qu'elle  lavait  &  l'eau  de  savon.  —  Plus 
de  surprise,  plus  d'indignation...  JeUot  alors 
des  yeux  attendris  sur  l'excellente  comtesse  : 
«  Je  pardonne.  Madame,  à  votre  sensibilité, 
dit  Portai,  car  je  ne  vois  que  trop  que  la  matera 
nité  n'a  pu  être  obtenue  qu'an  prix  d'horribks 
souffrances;  mais  pouvait-il  en  être  autrement* 
lorsqu'on  compare  la  faiblesse  des  organes  de 
votre  élégante  levrette  à  l'énorme  volume  de 
la  tète  de  sea  nourrissons  ? 

«  Assurément,  Madame,  vous  avez  été  im- 
prudente; pardonnez-moi  celte  vérité  de  lan- 
gage. Vous  aurez  mis  votre  délicate  levrette 
en  rapports  d'amour  avec  un  trop  gros  lévrier. 
—  Oui,  docteur,  vous  devinez  juste  ;  mais 
c'est  la  faute  de  mon  cocher,  avec  un  monstre 
de  lévrier,  » 

Portai  fit  placer  la  pauvre  levrette  dans  un 
grand  bain  tiède  ;  sa  blanche  mais  doulou- 
reuse tète  fut  soutenue  mollement  au-dessus 
du  bain  par  sa  tendre  maltresse  ;  lui-même 
ne  dédaigna  pas  d'éponger  cette  tète  d'al- 
bâtre avec  de  l'eau  froide  ;  cependant,  comme 
la  délivrance  se  faisait  attendre  bien  impa- 
tiemment, malgré  cette  sédative  médication, 
une  pince  en  argent  fut  accrochée  à  la  portion 
apparente  du  placenta,  et,  à  l'aide  de  douces 
tractions  et  au  milieu  des. sanglots  de  la  com- 
tesse, Portai  mit  promptement  fin  à  l'opéra- 
tion* Les  convulsions  cessèrent,  et  le  docteur, 
qui  savait  son  monde,  profita  de  l'iostant  où 
la  reconnaissante  levrette  léchait  tendrement 
les  mains  de  son  heureuse  maltresse  pour  de- 
mander une  plume,  de  l'encre  et  du  papier; 
il  formula  un  breuvage  anodin,  et  en  temps 
une  note  d'honoraire  moins  anodine,  qu'il  eut 
le  soin  d'acquitter.  La  comtesse  lut  cette  note; 
ses  yeux  parurent  un  peu  surpris,  mais  Ils  con- 
servèrent leur  fierté. 

Vingt-cinq  louis  en  or  bien  sonnant  furent 
à  l'instant  enveloppés  de  papier,  et  remis  avec 
courtoi$ie  dans  la  main  dn  docteur.  Le  fin 
Portai  salua  profondément  ;  mais  au  moment 
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où  la  porte  se  femiait  sur  ses  pas^  il  enit  en- 
tendre ces  courtes  mais  eieessives  perdes  : 
s  Voici,  Mistress»  une  opération  qui  me  coiMe 
un  peu  clier...  -^  Yes^  beiaved  eounte$$!  mais 
c'est  leoélèbre  docteur  Portai.., -^Maudit  co- 
cher !  monstre  de  lévrier  !.*•  »  dit  la  comtesse. 

A  peine  âgé  de  vingt-*quatre  ans  et  :  déjà 
docteur  de  la  Faculté  de  Montpdiier,  il  vint 
se  fixer  à  Paris  ;  plus  tard,  il  aimait  à  raconter 
son  arrivée  à. Paris  et  l'hirtoire  de  sa  fortune 
médicale. 

Le  jeune  Portai^  c'était  en  1766,  était  venu 
4e  Gaillac  à  Paris,  plus  riche  d'espérance  que 
d'argent.  De  Lyon  à  Roanne,  comme  il  chenii- 
nait  lestement  avec  son  léger  paquet  au  bout 
d'un  bàton^  il  remarqua  un  jeune  péripaté- 
ticien  comme  lui,  tout  ausid  peu  chars^  de 
bagage,  qui  suivait  la  même  route  depuis 
quelque  temps.  La  conversation  s'engagea 
entre  les  deux  voyageurs  ;  tous  deux  vouaient 
du  midi  ;  tous  deux  se  rendaient  à  la  capitale , 
l'un  pour  s'y  faire  un  état  comme  chirurgien, 
l'autre  comme  ecclésiastique. 

Le  jeune  docteur  et  le  jeune  abbé  se  lient 
d'amitié  pendant  le  pèlerinage  à  frais  com- 
muas. Arrivés  à  Paris,  ite  se  logent  dans  la 
même  mansarde  et  continuent  à  rêver  en- 
semblele tfnccès  de  leur  première  opération 
chirurgicale  et  de  leur  premier  sêtmon.  Un 
jour,  ta  Gazette  leur  apprend  qu'une  des 
princesses  filles  de  Louis  XY  est  malade  dan- 
gereusement, a  Ah  !  si  je  pourrais  au  moins 
être  chargé  de  l'ouvrir  a[»ês  sa  mort  !  »  dit  le 
jeune  docteur;  «cet  moi  de  prononœr  sou 
oraison  fuuèbrel  «dit  le  jeune  abbé;  notre 
fortune  serait  faite  !  y>  La  princesse  mourut  ; 
ie  vieux  Ferrein,  qui  était  compatriote  de 
Portai,  le  choisit  pour  faire,  sous  sa  sur- 
veillance, l'autopsie  de  l'auguste  défunte,  et 
Portai  8*en  acquitta  avec  une  adresse  qui  lui 
valut,  l'année  d'4iprès,  la  chaire  d'anatomie  au 
Collège  de  France,  et  successivement  tous  ses 
autres  titres  et  places.  Une  recommandation 
du  même  genre  fit  désigner  son  ami  pour  pro» 
noncer  l'oraison  funèbre  de  très-haute  et  très- 
puissante  princesse...  j'ai  oublié  les  noms.  A 
quelques  années  de  là,  le  panégyriste  de  la 
fille  du  roi  prononça  devant  l'Académie  fran- 
çaise le  panégyrique  de  saint  Louis  ;  il  devint 
(irand-vicaire  de  Lombez,  hérita  du  fauteuil 


I  de  Lefranc  de  PomplgnaD«  fut  député  sus 
Btats-généraux,  é'vê^ue  de-  Montefiascone  et 
cardinal  et  •  archevêque  de  Paris...  c'était 
Maury.  Les  deux  grands  dignitaires  de  la  mé« 
dedne  et  de  l^glise  ne  se-  sont  jamais  perdas 
de  vne  depuis  leur  peint  de  départ  dans  la 
carrière  de  leurs  grandeurs. 

Cette  anecdote  bislorique,  fort  agréablement 
racontée,  acheva  de  réconeilier  les  auditeon 
avec  la  perruque  à  marteau,  Thafoit  français, 
la  canne  à  pomme  divoire  et  les  séulien  à 
boucle  du  professeur.  La  date  du  débéL  de  son 
rédt  avait  ajouté  encore  à  aaiolemiité. 

'  Remarquons  en  passant  que  le  midi  a  fourni 
à  Paris  plusieurs  de  ses  célébrités  médicales, 
entre  autres  les  docteurs  Double,  Bousquet  et 
le  professeur  Alibert,  type  du  médecin  artiste 
et  du  savant  aimable. 

Tout  le  monde  sait  que  Portai,  d^abord  mé- 
decin consultant  de  l'empereur  Napoléon  l»; 
fut  nommé,  à  la  restauration,  premier  médecin 
du  roi  Louis  XVllI,  poste  émibebt  qu'il  oc- 
cupa encore  pendant  la  durée  du  règne  de 
Charles  X. 

A  l'époque  de  la  fondation  de  TAcadémie 
royale  de  médecine,  il  devint  président  d'hon- 
neUr  perpétuel  de  cette  compagnie. 

Portai  présenta  au  monde  médieaii  un  vérf« 
table  phénomène.  Arrivé  à  Tige  de  quatre^ 
vingts  ans,  il  faisait  encore  deux  cours  par  an, 
ne  manquait  ))as  une  séance  de  l'Institut,  sa- 
tisfaisait à  vmè  pratique  nombreuse,  et  pu- 
bliait chaque  année  quelque  ouvrage'  sur  8oa> 
art.  Il  avait  toute  Tàrdeur  ei  l-ambivian  d^no 
homme  dequarante  ans  ^' il  cherchait  les  hon- 
neurs et  les  places  avec  une  avidité  qui  con- 
trastait aie<^^ège  de  repos  auquel  il  était  ar- 
rivé comme  avec  ses  infirmités.  Si  Ton  pro- 
duisait quelque  travail  nouveau,  fl  réclamait; 
bientôt  l'antérfoiité,  et  ne  manquait  pas  d'in-^ 
diquer  que  ^^teou  quarante  ans  auparavantr 
il  avait  lu  à  l'Académie  des  sciences  nn  mé- 
moire  sur  ce  sujet. 

La  maxime  favorite  qu'il  se  plaisait  à  répé- 
ter, c'est  qu'en  médecine  on  réussit  mieux 
avec  du  savoir-faire  qu'avec  du  savoir^ 
maxime  peut-être  vraie,  mais  peu  consolante 
assurément  ^our  le  médecin  digue  dece  nomv 
Saint^Malo  (Ille^et-yHsine). 

P.-J.  CàBARXT  D.  M.  P. 
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I.  aHRORIQUB  DS  I<A  QumzAm. 


«^ 


L*4pldémie  de  petite  vérole  a  fourni , 
dus  la  semaine  da  TA  au  80  avril, 
i66déoè8,  ce  qui  est  une  augmentation  de 
3ft  sur  la  semaine  précédente.  A  la  semaine 
ninnte,  du*  l*'  an  7  mai,  elle  a  donné 
133  déoès^  ce  qui  est  une  diminntion  à  peu 
|vèi  équivalente.  Nous  avons  déjà  eu  de  ces 
alternatives  d^augnentation  et  de  diminution 
(fonesemaioe  à  l'autre.  On  ne  peut  donc  rien 
(ir^oger  de  la  diminution  de  Tépidémie .  que 
1008  venons  de  signaler  dans  la  dernière 
MiMne. 

lious  a voofl  parlé ,  dans  notre  dernier  numéro, 
deTancien  boepiee  des  IncuraMes  (lemmes) 
de  la  rue  de  Sèvres,  comme  d*un  iieu  de  dépôt 
poor  les  varîofeui.  Cette  expression  pourrait 
faim  croire  que  ce  nouvel  hôpital,  décoré  du 
oom  de  GhHrité-Annexé,  est  uniqueii)ent  con- 
saoré  au  traitement  des  varioleux,  un  hôpital 
dlsolemeot,  plus  on  moins  bien  choisi,  rela* 
ûrément  an  quartier  qui  fentoure,  mais  enfin, 
QB  dépôt  deslioé  à  séparer  les  varioleux  des 
autres  malades  et  à  soustraire  ceux-ci  au  dan- 
ger de  ta  eoQtagioo.  Il  n-en  est  rien.  L*h6pilal 
de  la  Gharité-Ann^xe  n'est  point  un  hôpital 
te  varioleux,  mais  un  hôpital  ordinaire  dans 
lequel  il  y  a  surtout  des  varioleux.  Il  y  a  là 
^aM  calle  de  120  lits,  ce  qui  pourrait  être  con-  : 
ààéré  comme  une  monstruosité  an  siècle  oô 


nous  sommes;  mais  dans  cette  salle,  il  faut^ 
se  hâter  de  l'ajouter,  comme  circonstance 
atténuante,  il  n*y  a  pas  un  seul  varioleux» 
Il  D*y  a  pas  même  de  service  spécial  pour* 
les  varioleux  ;  car,  si  M.  Decroiailles  n'a  que 
des  varioleux  à  traiter,  M,  B^^uardel  a  des- 
malades  aigus  ordinaires  et  des  varioleux*. 

L'assistance  publique  a  créé,,  pour  les  vario-» 
leux,  un  service  d'hommes  de  120  lits,  confié 
à  M.  Decroizilles,qui  n'a  que  ce  genre  de  ma-- 
tades  à  traiter,    et  un  service   de  femmea 
moitié  moindre,  que  M.  Brouardelfait  cuncur* 
renuneiit avec  un  autre  service  de  malaies 
ordinaires  aigus.  Or  ce  fait  d*un  seul  chef- 
de  service  pour  deux  catégories  si  différentes  de 
malades  rend  toute  idée  d^isolement  illusoire. 
Il  est  évident  que  le  service  médical  se  (ait 
par  son  chef  et  ses  subordonnés,  rinterne  et 
les  externes,  raient  de  transmission  de  la  salle- 
des  varioleux  à  celles  des  autres  nialaries,  ne 
fût-ce  que  par  riiitf  rroédiaire  du  tablier  qti'ila 
portent^  lequel,a|iiè$  avQÎr touciié  le  Ht,  le  linge 
la  peau  des  varioleux,  va  répéter  le  mémo'- 
contdct  chez  Us  non- varioleux. 
.  Il  est    à    remarquer  que    le    personnel 
employé  a'ix  services  des  varioleux,  méde- 
cins, élèves,  employés,  iofirmiers,  qui  vivent 
au  milieu  du  foyer  de  la  coot^gion,  n'en  .a 
jusqu'ici  éprouvé  aucune  alieinte*  Il  sembie 
que,  vivant  an  milieu  du  fléau,  ils  s'y  habiiueut 
et  y  ac]uièrent  une  iiuuiuuité  en  quelque 
aorte  absolue  |Bt  qui  semble  niêroe  élre  le 
privilège  du  corps  médical  tout  entier.  Mai^  il 


254 


CLINIQUE.  --  MÉMOIRES.  —  OBSERVATIONS. 


n^en  a  pas  été  de  même  des  malades  non  va- 
rioleax  traités  dans  le  même  hêpital  que  les 
varioleux.  On  lit  dans  un  rapport  de  M.  Bes- 
nler  (Union  médicale  du  i9  avril,  p.  625) 
que,  sur  un  mouvement  de  1691  varioleux 
traités  dans  les  hôpitaux,  du  1^  janvier  au 
21  mars,  on  en  compte  l/i90  venus  du  dehors 
et  201  cas  intérieurs.  Mais  le  mal  a  été  moins 
grave  chez  ces  derniers  que  chez  ceux  venus 
du  dehors.  Ces  201  cas  n'ont  fourni  que 
12  décès,  c'est-à-dire  moins  de  6  pour  lOO, 
tahdis  que  la  mortalité  de  tous  les  cas  réunis 
pour  la  même  période  a  été  de  19,  92  pour 
100.  Mais,  si  la  variole  contractée  dans  les 
hôpitaux  donne  une  moindre  mortalité,  cette 
mortalité  est  toujours  un  fait  très-regrettable, 
et  la  fréquence  de  la  contagion  n'en  est  pas 
moins  une  forte  accusation  contre  le  défaut 
disolement  des  varioleux. 


M.  le  professeur  Tardieu  a  repris  son  cours 
le  2  mai,  devant  un  auditoire  relativement  at- 
tentif et  cahne.  Des  mesures  avaient  été  pri- 
ses pour  que  les  étudiants  de  quatrième  année 
eussent  seuls  accès  à  ce  cours.  lis  étaient  en- 
viron 300.  Lorsque  le  professeur  a  paru,  des 
applaudissements  ont  éclaté  sur  tous  les  bancs 
et  c^esl  àpeine  si  une  quinzaine  de  voix  discor- 
dantes se  sont  fait  entendre  au  milieu  de  l'har- 
monie générale.  M.  Tardieu  a  fait  allusion  en 
quelques  mots  bre&  et  fermes  à  ce  qui  s'était 
passé  et  il  a  annoncé  qu'il  allait  reprendre  la 
suite  de  son  cours  au  point  même  où  il  en  était 
quand  il  a  été  interrompu,  c'est-à-dire  à  Tem- 
poisonnement.  Lorsque  M.  Tardieu  a  eu  repris 
sa  leçon,  douze  à  quinze  élèves  se|sont  levés  et 
ont  quitté  l'amphithéêtre,  mais  sans  pousser 
aucun  cri. 

M.  le  doyen  et  MM.  les  professeurs  Gavarret 
et  Sée,  ainsi  qu^un  grand  nombre  d'agrégés, 
assistaient  à  la  leçon.  Celle-ci  étant  finie,  des 
élèves  ont  interpellé  M.  le  doyed  sur  ce  fait 
qu^il  avait  été  permis  de  passer  des  thèses  pen- 
dant que  la  Faculté  était  fermée.  M.  Wurtz  a 
répondu  que  cette  permission  n'avait  été  ac- 
cordée, sur  les  instances  du  ministre,  qu'à  un 
seul  médecin  de  la  marine  impériale  qui  n'avait 
qu'un  congé  de  six  jours. 

Pendant  toute  la  durée  de  la  leçon  les  étu- 
diants qui  n'avalent  pas  pénétré  dans  l'école 


dont  les  grilles  étaient  closes  ont  stationné 
sur  la  place.  Au  moment  où  M.  Tardieu  a  tra- 
versé cette  dernière  pour  gagner  sa  voiture, 
quelques  sifflets  se  sont  fait  entendre,  mais 
peu  nombreux  en  comparaison  des  acclama- 
tions sympathiques  qui  ont  salué  son  passage. 


L'Association  des  médecins  de  France  a  tenu 
sa  onzième  assemblée  générale  à  Paris,  les  24 
et  25  avril  1870.  L'assistance  était  nombreuse. 
Au  moment  où  M.  le  président  Tardieu  a  pris 
place  au  bureau,  des  acclamations  et  des  ap- 
plaudissements prolongés  ont  parti  de  tous  les 
points  de  l'amphithéâtre,  comme  une  protes- 
tation unanime  contre  les  manifestations  tumul- 
tueuses subies  par  le  professeur  de  médecine 
légale  à  la  Faculté. 

M.  le  président  apris  le  premier  la  parole,  et» 
dans  son  allocution,  il  a  rappelé  le  but  de  l'as- 
sodation  qui  est  de  veiller  aux  intérêts  du  corps 
médical  et  en  même  temps  de  maintenir  tous 
ses  membres  dans  des  rapports  plus  intimes 
d'union,  d'estime  et  de  soutien  réciproques. 

M.  Tardieu  a  signalé  plusieurs  progrès  qa'il 
entrevoit  dans  un  avenir  plus  ou  moins  pro- 
chain, et  d'abord  le  droit  qu'auront  bientôt 
les  sociétés  d'élire  directement  leurs  prési- 
dents, la  reconnaissance  légale  des  sociétés  de 
secours  mutuels  et  pour  l'anoée  prochaine  la 
représentation  effective,  par  droit  de  déléga- 
tion, des  sociétés  locales  dans  l'assemblée  gé- 
nérale. M.  le  président  a  signalé  plusieurs 
graves  questions  qui  sont  à  l'étude,  et  i)  a  fini 
en  félicitant  l'assemblée  de  l'honneur  qui  a  re- 
jailli sur  elle  par  l'entrée  de  M.  A.  Latour  à 
l'Académie  de  médecine. 

M.  Leroy  de  Méricourt,  secrétaire  général 
de  la  Société  centrale,  a  lu  le  compte  renda 
des  actes  de  cette  fraction  importante  de  l'as- 
semblée qui  approche  du  chiflfre  de  800  mem- 
bres et  dont  l'avoir  total  monte  à  iï5,000  fr. 
Là  Société  centrale  a  distribué,  dans  le  cours 
de  l'année  1869,  6,400  f.  qui  ont  été  répartis 
entre  28  personnes,  dont  19  veuves. 

M.  Amédée  Latour,  secrétaire  général,  a  en- 
suite présenté  le  rapport  d'ensemble  sur  les 
travaux  et  la  situation  de  l'œuvre  dans  le  der- 
nier exercice.  Après  le  tribut  habituel  payé 
aux  défunts  qui  s'élèvent  au  nombre  de  133 
pour  Tannée  1869,  après  l'énumération  des 
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rééli»  quand  ils  ont  bien  voula*  accepter  la 
CQDtiDoation  de  la  dbarge  qui  leur  était  im- 
poiée,  M.  A.  Latour  a  exposé  la  situation  finan- 
dëre  de  la  Société  dont  la  silnation  est  très- 
ntîsfaîsante.  Son  avoir  se  compose  ainsi  : 

Caisse  générale 53,29M3 

Société  centrale /i5,024>59 

Sociétés  locales.  .......  387411,72 

Caisse  dea  pensions  viagères 

d'assisUnce  . 165,198,6/i 

Total  général.  .  .    650»926,38 

Cest  un  excédant  de  pins  de  35,000  fr.  sur 
l'exercice  précédent. 

Les  dons  et  legs  laits  pendant  le  dernier 
aerdoe  aux  divers  élémenls  de  Tœuvre  s*élè- 
vent  à  la  somme  de  16,760  fr.  25  c. 

L^association  a  distribaé,  en  secours  immé- 
diats, la  somnie  de  33^265  fr.  qui  se  répartit 
aiogi: 


^  les  sociétés  locales 

Par  la  société  centrale.  ;  .  .  .  . 

Par  les  subventions  de  la  caisse 

générale  aux  sociétés  locales.  .  •  . 


33,650 
6^00 

3,100 


noms  des  présidents  des  sociétés  locales,  tons  i  existe  entre  les  accidents  des  fumeurs  qui  font 

abus  du  tabac  et  ceux  des  animaux  empol- 
sonnés  par  la  nicotine  dans  un  but  d'expéri- 
mentation scientifique. 

Quelle  opinion  doit-on  se  faire  de  Tbabitude 
de  fumer  qui  se  généralise  de  jour  en  jour  ? 
Je  vais  vous  en  donner  un  avis  conforme  aux 
lois  physiologiques. 

Le  tabac  présente  des  avantages  et  des  in- 
convénients variables  suivant  la  qualité  du 
tabac,  qui  contient  plus  ou  moins  de  nicotine. 
Ainsi  le  tabac  français,  vulgairement  connu 
sous  le  nom  de  caporal^  contient  une  dose 
énorme  de  nicotine,  7  pour  iOO,  tandis  que 
le  tabac  d* Allemagne  n'en  renferme  que  5 
pour  100,  et  le  tabac  d'Alsace  3  pour  iOO. 
Le  tabac  de  Virginie  est  comme  le  nôtre,  ri- 
che de  7  pour  iOO  de  nicotine. 

Le  marjland,  an  contraire,  et  les  tabacs  de 
la  Havane  n*ont  pas  les  inconvénients  du  ta- 
bac français^  car  ils  ne  contiennent  que  2 
pour  cent  de  nicotine. 

Examinez  nn  individu  quelconque  qui  fume 
pour  la  première  fois.  Quels  symptômes  va-t-il 
éprouver  ?  Le  premier  phénomène  qui  se  pro- 
duira chez  lui,  c'est  le  vomissement  :  cet  effet 
est  dû  à  la  nicotine,  et  ce.poison  présente 
cette  particularité  qu'il  produit  très-facilement 
l'effet  vomitif,  mais  que  son  accoutumance  est 
des  plus  faciles.  Traube  a  fait  les  expériences 
suivantes  :  il  donne  à  un  animal  un  vingt-qua* 
irième  de  goutte  de  nicotine  ;  il  se  produit 
d'abord  un  ralentissement  du  cœur,  puis  un 
arrêt  de  la  circulation.  Le  lendemain  on  donne 
au  même  animal  la  même  dose,  et  aucun 
phénomène  ne  se  produit.  Aucune  substance 
médicamenteuse  ne  se  comporte  de  cette 
façon. 

Prenons  par  exemple  pour  comparaison  les 
médicaments  cardio-vasculaires  :  la  digitale , 
médicament  cardiaque  par  excellence,  produit 
toujours  le  même  effet  ;  les  doses  finissent  par 
s'accumuler  et  dès  lors  se  produisent  les  symp- 
tômes de  l'imprégnation,  d*où  cette  règle  pra- 
tique dans  l'emploi  de  la  digitale  de  ne  jamais 
se  hêter;  car  si  le  médecin  s'impatiente  de  ne 
pas  voir  se  produire  l'effet  qu'il  cherche  à  ob- 
tenir, ou  même  i'efiet  physiologique,  il  est 
tenté  d'augmenter  la  dose,  qui  en  s'ajoutant 
aux  doses  aotérieores  peut  produire  des  acci- 
dents fâcheux. 

Le  cyanure  de  potassium,  pour  prendre  un 


Total 33,150 

Dans  un  prochain  article  nous  parlerons  des 
aalRs  points  traités  dans  le  long  rapport  de 
H.  le  secrétaire  général.  Nous  donnons  en  at- 
tendant, aux  Variétés,  la  fin  de  son  discours, 
foi  est  une  éloquente  réfutation  des  accusa - 
fions  dont  les  médecins  sont  l'objet  de  la  part 
te  gens  du  monde. 

H.  C. 


PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE. 


IL  Aetlom  pbysloloffl^ite  da  tabac.  Ap- 
pUeatloas  aa  tralUsmeai  de  l'asthme. 

—  Leçon  clinique^  par  le  professeur  Sée. 

Je  veux  d'abord  vous  montrer  quelle  est  Tac- 
lioQda  tabac  et  celle  du  principe  actif  auquel 
>1  doit  toutes  ses  propriétés ,  la  nicotine  ; 
v<Kis  verrez  que  l'analogie  la  plus  compléta 
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autre  exemple,  agit  toujours  d'une  maDière 
mesurée  et  proportiouDellement  à  sa  dose* 

Ainsi  donc,  au  point  de  vue  du  mode  d'ac- 
tion, les  médicaments  peuvent  être  divisés  en 
trois  classes  :  ' 

i»  Pour  les  uns  ,  Timmunité  s*acquiert 
promptement  et  Taccoutumance  survient.  En 
première  ligne  vient  la  nicoUne;  en  seconde 
ligne  on  doit  citer  l'opium,  la  belladone,  le 
hascbicb,  Tarsenic,  mais  qui  se  tolèrent  d'une 
façon  moins  promple. 

2<^  D'autres  s'accumulent  dans  l'économie, 
comme  la  digitale,  la  strychnine. 

3^  D'autres  enfin  agissent  toujours  propor- 
tionnellement à  Ui  dose  :  tels  le  bromure  et 
le  cyanure  de  potassium. 

Trousseau,  dans  une  de  ses  cliniques,  par- 
lant du  traitement  de  l'asthme,  dit  :  a  Si  vous 
donnez  à  vos  asthmatiques  qui  ont  Thabitude 
du  tabac  soit  la  belladone,  soft  du  datara, 
vous  n'obliendrez  aucun  effet;  à  ces  Cumenrs 
invétérés  qui  ont  acquis  l'accoutumance  du 
tabac,  il  faut  une  dose  énorme  du  médica- 
ment ,  car  les  organes  du  fumenr  tolèrent 
très-bien  les  médieanwnts  qui  ont  les  mêmes 
pntpri^tés  que  le  tabac,  et  de  ce  nombre  sont 
la  belladone  et  le  datura.» 

£iifin  une  expérience  de  Traube  montre 
que  le  tabac  ne  peut  agir  au  moment  de 
l'aerè^  et  n'est  d'aucune  utilité  aux  asthma- 
tiques pendant  la  période  d'asphyxie  qui  fa- 
vorise la  tolérance  des  médicaments  en  géné-^ 
rai  ;  celte  expérience  est  la  suivante  :  injectez 
l'acide  carbonique  dans  le  sang  ;  ce  n'est  pas 
un  contre-fioison  de  la  nicotine,  mais  il  re- 
tarde l'apparition  des  accidents  narcotiques. 
La  prettve  est  facile  à  établir  :  empoisonnez 
un  animal  avec  de  la  nicotine  et  pratiquez  la 
respiration  artificielle,  les  effets  toxiques  se 
produiront  ;  si  on  )a  cesse,  l'asphyxie  et  tous 
les  effets  du  t  ibac  disparaissent. 

Êiuiiions  maintenant  les  effets  du  tabac  et 
de  la  nicotine  sur  nos  fonctions  et  nos  orga- 
nes ;  nous  verrons  quelles  déductions  nous 
pourrons  en  tirer  pour  le  traitement  de 
l'asthme. 

Le  tabac  exerce  une  influence  manifeste 
sur  la  fonction  respiratoire.  A  dose  modérée, 
il  facliite  et  accélère  la  respiration  ;  mais,  à 
dose  éii^vée,  sous  son  influence  les  muscles 
respiratoires  entrent  en  convulsion  tétani- 
forme,  d'où  vous  devez  formuler  à  vos  asthma- 


tiques la  règle  suivante  :  Usez  do  tabac  avec 
modération  :  chez  celui  qui  fume  trop,  il  te 
produira  une  convulsion  du  diaphragme  et  un 
agrandissement  avec  immobilité  de  la  pd- 
trioe  ;  vous  agissez  donc  dans  le  même  sens 
que  l'accès  d'asthme,  qui  se  carietérise  par 
rabaissement  tétaniforme  de  la  cloison  dia- 
phragmatique. 

Chez  le  fumeur  en  pleine  santé,  une  fois 
les  muscles  inspirateurs  atteints,  la  respira- 
tion se  ralentit,  tandis  qu'an  début  et  à  dose 
faible,  elle  s'accélère  ;  enfin,  si  une  haute  dose 
est  usitée  d'habitude,  on  voit  survenir  TaD- 
xiété  précordiale  et  les  phénomènes  d'angois- 
ses qui  caractérisent  l'angine  de  poitrine. 

Gomment  peut-on  expliquer  celte  diminu* 
tion  de  Taceélération,  puis  le  ralentissement 
de  la  respiration  T  C'est  que  le  tabac,  comme 
la  belladone,  active  la  respiration  sans  agir 
sur  le  nerf  vague  respirateur;  il  va  solliciter 
directement  le  bulbe  ;  les  expériences  faites 
avec  la  nicotine  prouvent  que  ce  poison  agit 
sur  le  centre  respiratoire  bulbaire,  sans  ré- 
clamer en  rieo  l'intermédiaire  du  pneumo- 
gastrique. Or  l'excitation  du  bulbe  s'épuise 
rapidement  pour  taire  place  à  un  défaut 
d'action.   * 

On  voit  par  là  que  le  tabac  et  la  belladone 
agissent  sur  le  même  organe  central  que 
l'asthme^  c'est-à-dire  sur  le  nœud  vital  ;  on 
voit  de  plus  que  cette  action  est  l'inverse  de 
celle  de  l'asthme,  lorsque  les  médicaments  en 
question  sont  donnés  à  dose  modérée;  on 
peut  conclure  de  là  enfin  que  Tassociatioa 
des  deux  médicaments  au  début  dé  Taceès 
est  très-légitime  et  utile. 

Action  sur  les  vaisseaux.  —  Il  est  très- 
important  de  connaître  l'action  exercée  sur 
les  vaisseaux  par  les  trois  principaux  médica- 
ments qui  sont  employés  dans  le  traitement 
de  Tasthme,  à  savoir  :  la  belladone,  le  tabac 
et  le  bromure  de  potassium. 

La  belladone  produit  une  contraction 
active  et  efficace  des  vaisseaux,  qoi  a  pour 
résultat  d'amener  dans  les  organes  une  répar- 
tition plus  abondante  du  liquide  sanguin. 

La  nicotine  agit  de  même  à  faible  dose  ; 
mais,  si  on  dépasse  une  dose  modérée,  il  se 
produit  une  contraction  tétaniforme  des  vais- 
seaux qui  amène  une  diminution  de  calibre, 
et  par  suite  une  diminution  de  Ta/finx  san- 
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^ulu.  La  nicotine  tieDl  donc  le  miHoa  entre  la 
jlHîlladoac,  qui  produit  une  coiitractiOD  active, 
«t  le  bromure  de  potassium,  qui  produit  un 
leoerrement  tétanique  des  vaisseaux  qui 
peut  aller  jusqu'à  l'oblitération. 

Le  tabac,  suivant  les  doses,  peut  donc 
tmener  des  conséquences  heureuses  ou  fu- 
nestes. A  dose  modérée,  chez  les  asthmati- 
qoes  comme  chez  les  gens  en  état  de  santé, 
lOD influence  est  favorable;  il  active  la  circu- 
iatioQ,  et  c^t  ainsi  qu'il  facilite  le  travail 
istellectnet  en  activant  la  circulation  céré- 
brale. Que  de  gens  ne  peuvent  travailler  s'ils 
oe  sont  stimulés  par  le  tabac  t 

Si  le  tabac  est  employé  à  dose  toxique,  il 
es  résulte  on  effet  déplorable  ;  les  vaisseaux 
K  resserrent,  se  contractent  d'abord  sous 
nnfloeoce  de  la  nicotine  ;  mais  cette  action 
cootnctile  ne  peut  persister  longtemps.  Un 
M  de  relâchement  lui  succède,  d'où  résulte 
lue  paralysation  vasculaire^  la  stase  dû  sang 
etfasphyxie  des  organes* 


Jctiofi  sur  le  cœur.  —  L'action  du  tabac 
tnr  le  cœur  dépend  aussi  de  Tabus  [ou  de 
Fosage  modéré  qui  en  est  fait.  Il  est  évident 
qœ  le  tabac  à  haute  dose  produit  des  trou- 
bles du  cœur  qui  se  manifestent  ordinaire- 
méat  par  des  paipilations;  mais,  à  dose  mo- 
dérée, il  n^en  est  plus  de  même. 

Voyons,  en  effet,  ce  que  produit  la  nicotine 
tar  le  cœur  des  animaux.  A  faible  dose,  ce 
poison  predail  raflcéiération  du  cœur  et  du 
pools,  et  cet  effet  se  produit  par  Teicitation 
des  ganglioos  intraeardiaques,  d'où  résulte 
anssi  une  excitation  intellectuelie.  Mais  là 
cesse  Teffet  physiologique  et  salutaire. 

Si  Ton  augmente  la  dose,  le  cœur  tend  à 
t'anrêter.  Il  se  ralentit  d'abord  ;  puis,  si  Ton 
force  la  dote,  il  s'arrête  complètement  en 
diastole»  ce  qui  est  dû  à  Texcitation  f;xagérée 
do  pneumogaalrique,  c'est-à-dire  du  nerf 
phréoateur  du  cœur.  Si  enfin  la  nicotine  est 
poussée  jusqu'à  la  dose  toxique,  il  survient 
tme  accélération  efffoyable  du  cœur  et  du 
pouls,  qui,  de  60  à  90,  s'élève  à  l&O  et  à 
160,  état  qui^  on  le  sait,  n'est  pas  longtemps 
compatible  avec  la  vie. 

Cest  de  cette  façon  que  se  produisent  les 
palpitations  du  cœur  chez  les  fumeurs  qui  font 

abus  du  tabac,  et  voqs  observerez  chez  eux, 

avant  TaiipariUon  des  palpitations,  le  ralentis- 


sement et  rintermittence  du  pouls  ;  puis  il 
survient  un  autre  phénomène  assez  fréquent  t 
le  tremblement  des  muscles. 

On  peut  donc  résumer  l'action  du  tabac  sur 
la  circulation  (cœur  et  vaisseaux)  de  la  façon 
suivante  :  Fumer  le  tabac  à  dose  modérée 
produit  une  excitation  physiologique  utile  et 
parfois  nécessaire  au  travailleur  ;  mais  fumer 
trop  est  nuisible,  et  cette  dernière  conclusion 
est  surtout  applicable  au  régime  des  asthma- 
tiques^ car  un  excès  de  tabac  peut  très-bien 
amener  un  accès  d'asthme. 


jéction  sur  les  nerfs  et  sur  les  musdes. 
—  La  nicotine  n'agit  pas  sur  les  nerfs  de  la 
sensibilité,  mais  bien  sur  les  nerfs  moteurs  et 
les  muscles.  Il  s'agit  desavoir  si,  au  p<^nt  de 
vue  de  la  force  musculaire,  le  fumeur  devient 
plus  fort  ou  plus  faible.  Or  1^  expériences  de 
M.  Claude  Bernard  ont  montré  que  la  nico- 
tine chez  les  animaux  produit  le  tremble- 
ment librillaire,  et  ce  fait  a  été  vérifié  par 
M.  Julien  (i). 

Le  tremblement  qui  se  manifeste  sous  Tin* 
fluence  de  la  nicotine  et  du  tabac,  coaiine  j'en 
ai  vu  plusieurs  exemples,  est  très-caractéris- 
tique. Ce  n'est  ni  une  convulsion  ni  une  para*- 
lysie  :  c'est  un  tremblensent  fibrillaire,  une 
oscillation,  si  Ton  aime  mieux,  et  le  mot  de 
ballitme,  employé  par  Spiiug,  ne  paraîtrait 
ici  assez  bien  approprié. 

Traube,  dans  ses  expériences,  avait  déjà 
noté  ce  tremblement.  Claude  Bernard  Pex- 
plique  par  la  contraction  des  vaisseaux  et 
l'anémie  consécutive  des  muscles.  Ceci  est 
vrai  en  principe  au  jMint  de  vue  physiologi- 
que ;  mais  cette  explication  peut-elle  être 
admise  pour  les  muscles  des  fumeurs }  Je  ne 
le  pense  pas,  et  à  l'appui  de  ce  doute  je  puis 
citer  rexpérience  suivante  : 

Un  aniiDal  est  empoisonné  par  la  nicotine; 
on  lui  lie  un  membre  ;  la  ligature  produit  des 
secousses  convulsives  dans  le  membre  sous- 
trait à  Taction  du  sang,  mais  le  tremblement 
qui  devrait  se  produire  sous  Tinfluenoe  def  la 
nicotine  ne  se  produit  pas.  On  ne  peut  dono 
admettre  en  général  ^ue  le  tceniblement  est 
dû  à  l'anémie  musculaire ,  et  il  est  probable 
qu'il  reconnaît  pour  cause  une  action  directe 
du  poison  sur  les  muscles  et  sur  les  netfs. 

(1)  Tbèse  snr  la  Qicotio«,iS0S. 
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A  do8e  toxique^  les  membres  son  li)aralysés; 
les  sphincters  se  paralysent  les  premiers. 

Quant  à  la  moelle,  son  excitabilité  diminue 
par  suite  de  la  diminution  de  l'afflux  du  sang; 
d'une  autre  part,  la  nicotine  agit  directement 
sur  la  moelle  et  augmente  son  excitabilité  ; 
aussi  les  fumeurs  ont-ils  souvent  de  Texcitabi- 
lité  ;  beaucoup  deviennent  hypocondriaques  et 
se  plaignent  de  ces  douleurs  multiples  errati- 
ques que  les  Allemands  ont  attribuées  à  Tirrita- 
bilité  spinale  (mot  malheureux,  mais  qui  ce- 
.  pendant  peint  bien  cet  état  névropathique)  et 
qui  paraissent  dues  à  la  diminution  du  sang 
dans  cet  organe. 

Action  sur  le  cerveau,  —  Quelle  est  Fac- 
tion du  tabac  sur  les  fonctions  intellectuelles? 
Facilite-il  le  travail?  Quelle  dose  de  tabac  faut- 
il  fumer  ?  Qu'arrive-i-11  si  Ton  fume  de  trop  ? 
Telles  sont  les  questions  que  nous  avons  à  ré- 
■soudre. 

La  réponse  est  facile;  mais  nous  allons  nous 
trouver  en  présence  d'exagérations  des  dé- 
tracteurs du  tabac,  qui  ont  attribué  à  ce  mé- 
dicament tous  les  maux  possibles,  depuis  le 
cancer  de  Testomac  et  des  lèvres  jusqu'à  IV 
maurose  et  la  cataracte,  depuis  Thypochondrie 
jusqu'à  la  paralysie  générale  et  les  diverses 
formes  de  raliénalion  mentale. 

Or  voici  la  vérité,  sans  exagération  aueune  : 
la  fumée  de  tabac  à  dose  modérée  produit 
l'excitation  cérébrale  et  facilite  le  travail  ; 
mais  Tabus  du  tabac  produit  Tanéantissement 
de  l'intelligence  et  aboutit  finalement  à  Tabo- 
lition  de  Texcitabilité  intellectuelle. 

En  terminant,  je  vais  vous  décrire  parallè- 
lement Taction  du  café,  du  tabac  et  du  bro- 
mure de  potassium  sur  le  cerveau. 

Le  bromure  de  potassium  (à  la  dose  de 
3  grammes,  par  exemple)  procure  la  tran- 
quillité, une  tendance  au  sommeil  contre  la- 
quelle il  faut  lutter  ;  mais,  en  revanche,  il 
donne  au  jugement  une  sorte  de  calme  ré- 
fléchi. 

Le  café,  au  contrahre,  produit  une  surexci- 
tation qui  peut  troubler  les  idées;  c'est  un  coup 
de  fouet  qu'il  donne  an  cerveau,  mais  le  plus 
souvent  Taction  dépasse  le  but. 

Quant  au  tabac,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit,  il  tient  le  milieu  entre  ces  deux  médica- 
ments ;  il  régularise  la  circulation  cérébrale 
en  l'activant  un  peu;  mais,  pour  que  cette  ac- 


tion soit  durable,  il  faut  que  la  dose  de  tabac 
soit  modérée  chaque  fois,  car  on  arrive  bien 
vite  à  la  tolérance. 

Action  sur  les  sécrétions.  —  Le  tabac  aug- 
mente la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  des 
sucs  intestinaux,  il  facilite  la  digestion,  mais 
à  quel  prix  I  Celui  qui  s'exerce  à  fumer  à  un 
âge  tendre  paye  sa  tentative  par  le  malaise, 
les  nausées,  les  vomissements.  Gertaius  fa- 
meurs  connaissent  bien  Taction  purgative  da 
tabac,  et  il  leur  suffit  de  fumer  à  jeun  pour 
avoir  une  à  deux  évacuations  alvlnes.  De  même 
le  tabac  active  la  sécrétion  urinaire. 

Voilà,  en  résumé,  les  actions  physiologiques 
du  tabac.  Appliquons  ces  données  au  traite^ 
ment  qu'il  convient  de  prescrire  à  l'asthmati- 
que au  point  de  vue  de  l'habitude  de  fumer 
qu'il  peut  contracter  modérément  ou  avec 
excès.  L'asthmatique  ne  doit  consommer 
qu'une  certaine  dose  de  tabac  ;  car,  s'il  dé- 
passe la  tolérance,  il  verra  sa  respiration»  la 
circulation  se  ralentir  ;  ses  vaisseaux  se  dfla- 
leront,  et  tous  ces  troubles  agiront  en  provo- 
quant le  retour  de  ses  accès. 
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•nr  le  tral- 
dlplitliérie. 


La  diphthérie  se  produit  soit  par  miasme, 
soit  par  contagion;  mais,  comme  dans  presque 
toutes  les  épidémies  de  quelque  importaace, 
alors'  même  que  la  maladie  parait  exclusive- 
ment miasmatique,  on  voit  surgir  des  cas  con- 
tagieux isolés,  qui  peuvent  menacer  de  mort 
soit  les  alentours  du  malade,  soit  le  médecin 
traitant,  il  est  prudent  de  se  comporter  vis-à- 
vis  de  chaque  cas  de  diphthérie  comme  s'il 
était  contagieux,  jusqu'à  preuve  du  cootraire. 
Le  contage  diphthérique  est  en  partie  vola- 
til, en  partie  fixe,  et  est  transmissible  par  Talr 
expiré  parles  malades,  par  les  membranes 
diphthériques  expectorées  par  ceux-ci,  par 
leur  salive,  leur  sang  et  leurs  vêtements.  Aussi 
ces  malades  doivent-ils  être  isolés,  leur  cham- 
bre être  aérée  autant  que  possible  et  Talr  en 
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être  désinfecté  par  du  goudron  de  pin  ou  par 
desbrauches  de  sapio^  qui  en  purifient  Toxy- 
gène.  Après  cessation  de  la  maladie,  la  cham- 
bre, le  matériel  du  lit  et  les  vêlements  doivent 
être  désinfeclés  par  du  chlore*  Les  garde*ma- 
lades,  les  personnes  qui  habitent  avec  le  ma- 
lade et  le  médecin  traitant  doivent  se  protéger 
contre  la  contagiosité  par  des  gargarismes  ou 
des  lotions  d'hypermanganate  de  potasse  ou 
f  eau  de  chlore. 

Pendant  le  stade  des  prodromes  de  la  diph- 
Ihérie  on  doit  se  garer  soigneusement  contre 
lesdéplétioos  sanguines^  les  vomitiCs,  les  pré- 
parations de  mercure  et  les  médicaments  dé- 
primants (tartre,  émétique,  digitale).  Pour 
amoindrir  là  fièvre,  il  suffit  généralement  de 
pratiquer  des  fomentations  froides  sur  la  tète 
et  le  cou,  des  lavages  du  corps  avec  de  Teau 
Iroide  ou  de  Teaâ  tiède  acidulée  de  vinaigre 
et  de  petites  doses  de  chlorate  de  potasse  ou 
denitrate  de  potasse^  ou  aussi  d'un  mélange  de 
nitrate  de  soade  et  de  carbonate  de  soude  par 
parts  égales.  En  cas  de  complication  de  catarrhe 
larjDgé,  on  pratiquera  des  enveloppements  hy- 
drotbérapiques  du  cou  et  des  aspirations  de 
vapeurs  chaudes  d'eau.  En  cas  d'inflammation 
du  coa^  on  prescrira  des  gargarismes  d'alun 
oa  d'eau  de  chaux.  Il  convient  de  douner,  dès 
iei  prodromes,  du  lait  avec  un  jaune  d'œuf 
on  dn  gruau  avec  du  bouillon  de  viande,  afin 
de  parer  d'avance  à  l'épuisement  que  pro- 
duit plus  tard  la  difficulté  d'avaler  ou  le  refus 
de  prendre  de  la  nourriture. 

Pendant  les  premiers  jours  de  diphthérie 
eoDfinnée,  alors  que  la  fièvre  a  encore  un  ca- 
ractère inflammatoire,  on  doit  continuer  le 
chlorate  de  potasse  ou  le  nitrate  de  potasse; 
mais,  dès  qu'elle  revêt  un  caractère  adynami- 
ipie,  on  les  remplace  par  le  quinine,  ou  une 
décoction  de  quinquina  avec  de  l'acide  chlor- 
kjdriqne  (s'il  y  a  décomposition  du  sang  et 
diphlhérie  gangreneuse)  >  du  camphre  ou  de 
Féther  acétique  (lorsque  le  collapsus  menace 
etqa'il  y  aune  grande  prostration  des  forces]. 
Le  régime  alimentaire  sera  plutôt  reconsti- 
tuant dès  le  début,  et  dès  qu'il  y  a  décompo- 
sition du  sang,  diphthérie  gangreneuse,  phé- 
nomènes paralytiques^  ralentissement  marqué 
dn  pouls,  il  sera  excitant  (vin  chaud,  punch^ 
via  de  Champagne). 

Le  moyen  le  plus  sûr  à  opposer  à  la  propa- 
gation  locale  de  l'exsudation   diphthérique 


consiste  en  cautérisations  énergiques  des  par- 
lies  saines  dans  le  voisinage  immédiat  du  dé< 
p6t  couenneux,  et  cela. avec  le  crayon  de 
pierre  infernale.  Pour  les  places  difficiles  à 
atteindre,  chez  des  malades  très-agités,  et 
pour  des  ulcères  de  l'arrière-bouche  profonds, 
on  remplacera  ce  crayon  par  des  badigeonna- 
ges  avec  une  solution  concentrée  de  nitrate 
d'argent,  ou  d'hypermanganate  de  potasse;  ce 
dernier  agent  mérite  la  préférence,  quand  les 
infiltrations  diphthériques  tombent  en  déli- 
quescence gangreneuse,  parce  qu'il  agit  mieux 
comme  désinfectant  et  qu'il  irrite  moins  que 
l'azotate  d'argei^t.  Quant  au  badigeonnage 
et  à  la  destruction  des  membranes  diph- 
thériques recommandés  de  tous  côtés,  ils 
sont  tout  à  fait  superflus  et  plutôt  nuisibles 
qu'utiles^  extrêmement  douloureux  pour  les 
malades^  et  sans  aucune  influence  sur  la 
délimiU^tiofC  locale  de  Vexsudation  diph- 
thérique.  La  membrane  couenneuse  doit 
être  regardée  comme  une  protection  pour  les 
parties  malades  situées  plus  profondément,  et 
dès  lors  ménagée  dans  les  limites  du  possible. 
Aussi  longtemps  que  l'Influence  du  virus  diph- 
thérique sur  l'organisme  n'est  pas  encore 
épuisée,  la  membrane  diphthérique  se  repro- 
duit aussi  souvent  qu'on  la  détruit*  Afin  de 
décomposer  chimiquement  les  produits  diph- 
thériques (  pus ,  sanie,  membranes  diphthé- 
riques en  voie  de  décomposition),  il  faut  faire 
gargariser  la  bouche  toutes  les  heures  (de 
jour)  avec  des  liquides  désinfectants  (eau  de 
chlore  ou  hy permanganate  de  potasse  étendu), 
ce  qui  suffit  parfaitement  dans  les  cas  légers 
de  diphthérie  (sans  aucun  traitement  local), 
pour  arrêter  le  progrès  diphthérique.  Après 
que  les  membranes  diphthériques  se  sont  dé- 
tachées, la  cicatrisation  de  l'ulcère  est  essen- 
tiellement favorisée  par  l'application  d*une  so- 
lution d'hyperchlorure  de  fer  concentrée,  qui 
gare  en  même  temps  contre  les  hémorrhagies 
des  veines  intéressées  et  des  capillaires. 

Le  rétrécissement  du  larynx  survient  dans 
la  diphthérie  soit  par  un  œdème  secondaire  de 
la  glotte,  soit  par  la  propagation  du  procès 
dipthérique  sur  la  muqueuse  du  larynx.  Des 
inhalations  d'hypermanganate  de  potasse  ren- 
dent parfois  de  bons  services  contre  la  laryn. 
gite  diphthérique  à  son  début;  quand  la 
dyspnée  augmente,  on  doit  cautériser  deux 
à  trois  fois  par  jour  la  muqueuse  du  larynap 
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avec  une  solution  eoneenirée  de  pierre  In- 
female;  quand  le 'stade  aspbyxique  est  pro. 
DODcé^  bien  des  malades  peuvent  encore  être 
sauvés  par  des  vomitifs  éner^quement  em- 
ployés, sulltte  de  cuivre^  ou  ipécacuanha.  Si 
tous  les  autres  moyens  sont  inutiles,  on  pra- 
tiquera la  trachéotomie  chez  les  enfants  de 
plus  de  deux  ans,  pourvu  qu*on  puisse  faire 
surveiUer  le  traitement  consécutif  par  un  per- 
sonnel de  garde-xkialades  exercé  et  que  des 
complications  avec  la  bronchite  diphtbérique, 
avec  une  dissolution  de  sang  ott  avec  une 
destruction  gangreneuse  d'infiltrations  dipbtbé- 
riques  étendues,  ne  forment  pas  de  contre- 
indication  à  celte  opération.  Sur  3/^8  trachéo- 
tomies pratiquées  dans  ces  circonstances  en 
Portugal,  en  France  et  «i  Allemagne^  il  y 
eut  28  pour  iOO  de  guérisons. 

Lors  de  riotoxication  par  Tacide  carbonique 
dans  le  stade  asphyxiqne  de  la  diphthérie,  on 
obtient  un  soulagement  par  des  affusions  froi- 
des de  la  tète  et  du  thorax  dans  un  bain 
chaud.  En  cas  laryngosténose  fortement  dé- 
veloppée, ravec  contre-indication    de  la  Ira- 
chéotomie,  on  pourrait  essayer,  dans  lesclini 
qoes  et  les  grands  hôpitaux,  d'inspirations  de 
gaz  oxygène  ou  de  la  transfusion  de  sang  dé- 
fibritté;  dans  la  pratique  particulière,  on  ex- 
citera chimiquement,  on  avivera  Toxygène  de 
Tair  atmosphérique  au  moyen  d'huile  de  té- 
rébenthine, de  goudron  de  pin^ou  de  branches 
de  sapin. 

Les  paralysies  qui  viennent  dans  le  cours 
de  la  maladie,  ou  pendant  la  convalescence, 
rendent  le  pronostic  bien  plus  fâcheux  qu'on 
ne  Tadmet  généralement,  puisqu'elles  peu- 
vent amener  la  mort,  ou  résister  pendant  des 
mois  ou  même  des  années  à  tout  traitement. 
Dès  qu^on  voit  surgir  des  symptômes  de  para- 
]jsie>  on  utilisera  Texlrait  alcoolique  de  noix 
votnique  et  Télectricité,  avec  Taide  d'un  ré- 
gime excitant  et  fortifiant.  Un  changement 
d'air  et  un  régime  diététique  fortifiant  ne  suf- 


fisent que  dans  les  cas  les  pins  légers  à  faire 
cesser  la  paralysie.  Lorsque  les  muscles  de  la 
déglutition  sont  paralysés.  Il  faut  soutenir  les 
forces  par  des  lavements  de  vin,  de  café»  de 
bouillon;  et  dans  les  cliniques  et  les  grands 
hôpitaux  on  ferait  bien  d'essayer,  dans  de  téU 
cas,  de  la  transfusion  du  sang  défibriné,  d'après 
la  méthode  de  Mosler. 

Dans  son  champ  d'observation,  Tautenr  n*a 
vu  jouer  à  l'albuminurie  qn^un  rôle  tout  k 
fait  secondaire.  Pour  neutraliser  les  troubles 
de  la  sécrétion  des  reins,  il  a  employé  des 
eaux  alcalines  acidulées  (Selters,  Gœppingan). 
On  ajoute  aux  boissons  quelques  gouttes  de 
liqueur  de  carbonate  de  potasse. 

La  tuméfaction  des  glandes  du  cou  demeure 
ordinairement  peu  considérable  quand  on  em- 
ploie avec  suite  des  gargarismes  désinfectants 
(hypermanganate  de  potasse^  chlorate  de  po- 
tasse ,  eau  de  chlore);  dans  les  cas  légers, 
des  emmaillottements  hydrothérapiques  du  coq 
rendent  de  bons  services;  dans  les  plus  ac- 
cusés, on  pratiquera  des  frictions  avec  nn  on- 
guent d*iodure  de  potassium; enfin,  dans  les 
cas  désespérés  avec  induration  du  tissu  cellu- 
laire, on  réussit  parfois,  au  moyen  de  cataplas- 
mes continués  jour  et  nuit,   et  de  frictions 
d'onguent  d'iodure  de  potassium,  à  ramener  la 
résorption  d'une   partie  de  la  tumeur  et  la 
suppuration  au  dehors  du  reste  de  fa  (umeor. 
Quant  au  traitement  consécutif,  il  consis- 
tera essentiellement  à  éviter  les  écarts  de  ré- 
gime  et  les  refroidissements,  à  soutenir  les 
forces  par  la  quinine,  le  quinquina,  la  Wère, 
le  vin,  la  viande,  les  œufs,  à  reconstituer  le 
sang  par  des  ferrugineux  doux  (citrate  ou  iao- 
tate  de  fer)  ou  des  eaux  ferrugineuses  acidu- 
lées légères,  et  à  fortifier  la  constitution  par 
le  séjour  prolongé  dans  les  forêts  de  saptas 
des  régions  montagneuses  tempérées  (1)* 
D'  KiESBR,  de  Viennenden  (Wiwtemberg). 

(1)  Traduit  du  irûrtemberg^medie.  Corrupondent' 
BUUt,  par  le  docteur  Cornas. 
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ABévrIsase  de  r*orie  ascendante,  gral- 
Tano-pnneiorey  Injections  aons-enta- 
■éea  d'erçotlne,    mort    par    asphyxie 


lente,  par  le  docteur  Roogb,  de  Lausanne* 
(Bulletin  de  la  Société  médicale  de  la  StUstt 
romande,  1869,  n«*  S  et  9.)  —  On  saitqte 
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te  professeur  Langenbeck»  de  Berlin,  a  proposé 
le  noa?eau  traitement  des  anévrismes  par  les 
îBjectîoDS  soiuhciitaiiées  d^ergotine,  qu'il  prêt- 
ent soas  la  forme  suivante  :  Prenez  ergotine 
dsBoDjean  2,  6,  alcool  et  glycérine  ak.  7,  S  : 
cède  méthode,  basée  sur  la  propriété  de  Tergot 
de  seigle  d*ezciter  les  contractions  des  fibres 
Boscalairea  lisses,  avait  été  mise  deux  fois  en 
mage  par  le  célèbre  chirurgien  prussien, 
fuad  il  fit  sa  communication  à  la  Société  de 
médecine  de  BerKn.  Bien  que  la  tentative  du 
ddnngien  en  chef  de  l*h6pital  de  Lausanne 
s'ait  pas  été  couronnée  de  succès,  Tldstoire  de 
SI  tentative  n'en  a  pas  moins  d'intérêt,  tant 
pour  établir  peu  à  peu  à  quels  cas  ce  mode  de 
tnitement  peut  s'àppli(tiier  avec  succès  ;  puis 
ily  a  toujours  lieu  de  féliciter  les  oonfrèreaqui 
se  craignent  pas  d'enrichir  la  science  en  ra- 
«KiUnt  aussi  lears  insuccès.  | 

Uo  carrier  bernoif ,  ^  de  56  ans,  entua  ft 
rhôpital  le  21  avril  1869.  Après  s'être  livré, 
peu  avant  le  nouvel  au,  dans  sa  carrière  à  des 
Uinox  particulièrement  pénibles,  il  éprouva 
deTûppression  qui  alla  toujours  en  augmen- 
taoty.et  malgré  laquelle  il  continua  ses  péni- 
ble occupation?;  ppis  il  remarqua,  deux  mois 
avant  son  adaDission,. une  petite  tumeur  à  droite 
doiteroomàaocroisBementsucceasif.  «Voici  le 
résoltat  de  mon  examen,»  continue  M.  Rougec 
•à  droite  du  sternum,  entre  la  3^  et  lu  4*  côte« 
à  la  hauteur  et  en  dedans  du  mavielaf,  se 
trouve  une  tumeur  hémisphérique  assez  voiu- 
nuaeose;  la  peau  qui  la  recouvre  est  saine  et 
préiente  quelques  veines  variqueuses.  La  tU'- 
nm,  réductible  en  partie,  est  le  eiége  de  .pul» 
salions  isochrones  aux  battements  du .  cœur. 
Son  diamètre  transversal  est  de  i  3,  le  diamètre 
larlical  de  9  centimètres.  Sa  limile  supérieure 
«iti  8  centimètres  de  Textrémité  interne  du 
to  externe  de  la  clavicule.  Son  volume  est  à 
pas  près  le  mèoM  aujourd'hui  que  le  jour  où 
Vinoig  (c'était  le  nom  d«  malade)  l'aperçut 
pour  la  première  fois.  Pas  de  mobilité  anor- 
male des  côtes.  La  tumeur  présente  un  soulè- 
vament  isochrone  aux  battements  du  pouls  ;  ce 
NQlèvement,  déjà  sensible  à  la  vue.  Test  da* 
Viatage  à  la  main.  Le  mouvement  d'expansion 
la  prodoit  également  suivant  tous  les  diamè- 
tnsde  la  poche;  il  n'est  accompagné  d'aucun 
Mmissement.  A  la  percussion,  on  trouve  une 
>^té  complète  à  droite  du  sternum,  en  haut 
^  eo  arrière  ;  elle  ne  dépasse  paa  le  bord 


sternal  droit  et  ne  se  continue  pas  à  gauche 
avec  celle  du  cœur.  On  entend,  à  Tausculta- 
tion  du  sac  anévrismal,  un  souffle  isochrone  à 
la  systole  venlriculaire,  suivi  d'un  bruit  diai» 
tolique  beaucoup  moins  prolongé.  L'oreille 
perçoit,  en  outre,  un  bruit  continu  semblable 
à  celui  que  les  enfants  aiment  à  éoouter  à 
Touverture  des  grands  coquillages  de  ner. 
La  région  précordiale  n'effile  aucune  anomalie 
de  coaformation. Les  brtiils  du  cœur  aoni  nor- 
maux. Pas  de  eoufOe  dans  les  carotides.  Le 
pouls  radial  est  régulier.  La  circonférence  du 
thorax  à  la  hauteur  de  la  tomeiir  est  de  55  cen- 
timètres pour  le  côté  droit,  de  kl  centimètres 
pour  le  côté  gauche  ;  le  malade  n'éprouve  pas 
et  n'a  jamais  éprouvé  de  doolenre  dans  le 
bras  drdt.  Il  n'a  pas  de  dyspnée  et  il  dort  sur 
lecôté  dnolU» 

L'auteur  résolut  deiraiter cet  anévrismepar 
la  galvano-puncture,  en  se  rattachant  au  pro- 
cédé de  Ciuiselli  :  sur  5  observations  d'ané- 
vrisme  de  l'aorts  Ihoraciqtie  traités  par  la 
galvano-puncture,  trois  insoccès,  une  amélio- 
ration et  une  guérison.  Il  choisK  une  pile  de 
Volta  de  trente  coopies  de  7  centimètres  de 
côté,  qui  poésède  Tavantage  d'avoir  beaucoup 
de  tension  et  peu  d'intensité.  Le  3g  avril,  il  fixa 
dans  la  tumeur  six  aiguilles  dTacier  longues  de 
13  oentîmèires  et  épaisses  de  1  millimètre,  les 
eafonçanldeg  k  8  cenitniètres  de'profoodeur 
dans  le  sac  anévfisnâal,'  observant  avec  soin 
les  indications  du  chirurgien  de  Qréinone  peur 
éviter  les  eschares  causées  par  Paclion  chi- 
mique du  couinant.  L'opération  entière  dura 
45  minute  et  n'eut  de  douloureux  que  le  mo- 
ment oii  les  aiguilles  furent  mises  en; commu- 
nication avec  la  pile.  Lorsque  le  courant  com- 
mença à  inarcher  dans  là  tomeisr,  celie-ci  se 
contracta,  les  battements  disparurent  pour  re- 
paraître ensuite  avec  moins  dlntensité  qu^au- 
paravant.  ^  Le  30  avril,  la  tumeur  était 
enfliimmée,  applications  de  glace.  —  Le  2  mai, 
les  battements  qui  avaient  diminué  se  repro- 
duisent avec  la  même  force  qu'avant  la  gal- 
vano-puncture, et  le  6,  lorsque  toute  trace 
d'inflammation  de  la  poche  et  de  douleur  eut- 
disparu,  le  volume  de  la  tumeur  se  trouva 
plus  considérable  qu'*avant  l'application  de 
rélectricité.  Après  que  la  grippe  eut  retenu 
près  de  trois  semaines  notre  confrère  vaudois, 
il  fit,  le  24  mai,  une  secsonde  séance  de  gai* 
vauo-puncture,  laquelle  dura  35  minutes,  et 
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dont  les  galles  et  le  résultat  forent  fort  ana- 
fognes  à  ceux  de  la  première. 

Le  29  mai^  le  docteur  Rouge  recourut  à  Ter- 
gotine  de  Bonjean  dont  il  prit  5  grammes, 
Vour  glycérine  et  alcool  ak  7,  5,  soit  une  solu- 
tion plus  concentrée  que  celle  de  Laujenbeck. 
Il  fit  une  injection  sous-cutannée  avec  1  gr.  du 
i'quide^  vidant  la  seringue  sous  les  téguments 
qui  recouvraient  la  tumeur.  Immédiatement, 
tUminution  remarquable  des  pulsations^  qui 
r^[)araissent  au  bout  d'une  demi-heure.  Dou- 
Jeur  aigud  autour  des  piqûres.  Application  de 
f^ce.  Le  soir,  douleurs  presque  intolérables 
flans  la  poitrine  :  extrait  gommeux  d*opium. 
r.e  30,  les  battements  paraissent  moins  évi- 
fients  ;  le  i^  juin,  formation  d'un  abcès  super- 
ficiel, qu'on  dut  inciser  le  lendemain.  —  Le 
6  juin,  rouverture  de  Tabcès  étant  fermée  et 
\ii  tumeur  paraissant  s'être  élargie,  injection 
de  1  gramme  du  mélange  suivant  :  ergotine 
7,  5;  eau  distillée  15  grammes.  Moins  de  dou- 
leur et  moins  d'effet  que  la  première  fois.  Plu- 
sieurs autres  injections  furent  pratiquées  suc- 
cessivement avec  le  même  mélange  aux  en- 
virons de  la  tumeur,  et  cela  dès  le  7  juin, 
chaque  fois  avec  diminution  des  battements  à 
la  suite  de  cette  opération.  Nouvel  abcès,  in- 
cisé le  25  juin.  Dès  le  i«'  juillet,  l'extrémité 
supérieure  droite  s'œdématie  à  paitir  de  la 
main;  le  15,  à  ce  gonflement  douloureux  se 
sont  jointes  une  infiltration  séreuse  do  scro- 
tum, une  tuméfaction  des  pieds  ;  dyspnée  con- 
sidérable, face  cyanosée.  On  a  fait  vingt  injec- 
tions d'ergotine  et  l'on  suspend  ce  traitement, 
se  bornant  dès  lors  à  calmer  la  souffrance  par 
des  injections  sous«cutanées  de  morphine.  Le 
20,  la  tumeur  est  énorme  et  d'un  rouge  violet. 
Le  34,  à  11  heures  de  la  nuit,  Minnig  suc- 
combe aux  progrès  de  l'asphyxie. 

Sans  entrer  dans  les  détails  de  l'autopsie, 
BOUS  nous  bornons  I  dire  qu'on  trouva  de 
nombreux  caillots,  dont  plusieurs  récents,  dans 
la  poche  anévrismatique  :  la  quatrième  côte  a 
été  complètement  érodée  :  ses  deux  extrémités 
fracturées  sont  tout  entières  dans  la  tumeur, 
dont  elles  traversent  les  parois. 

L'auteur  donne  quelques  détails  sur  une  ma- 
lade de  la  clientèle  du  docteur  Bonnard,  chez 
laquelle,  dans  une  consultation,  il  diagnostiqua 
en  juillet  un  anévrisme  de  la  crosse  de  l'aorte  : 
cette  femme,  &gé  de  61  ans,  fut  soumise  à  des 
injections  d'ergotine  (6  gr.  pour  45  gr.  de  vé- 


hicule), tous  les  deux  jours,  mais  elle  suc- 
comba 16  jours  après  lear.  consultât  ion  à  une 
rupture  du  sac,  en  rendant  beaucoup  de  sang 
par  la  bouche. 

Notre  confrère  de  Lausanne  arrive  à  la  con- 
clusion que  l'extrait  aqueux  d'ergot  de  seigle 
peut  être  employé  avec  des  chances  de  succès 
d'autant  plus  nombreuses    que  le   vaisseau 
compromis  sera  plus  petite  parce  que  les  fibres 
lisses  s'y  trouvent  plus  abondantes.  Quant  aux 
anévrismes  de  l'aorte,  étant  démontré  qu'ils 
résistent  à  l'action  de  ces  injections  hypoder- 
miques, le  seul  moyen  à  leur  opposer,  c'est  la 
galvano-punctnre  appliquée  de  bonne  heure, 
avant  que  le  mal  aÛ  franchi  les  parois  de  la 
poitrine  ;  tandis  que,  dans  les  anévrismes  des 
membres  de  la  tète  et  du  cou^  il  faut  recourir 
à  la  compression  digitale,  à  laquelle  on  donne- 
rait plus  de  vigueur  en  la  combinant  avec  le 
traitement  nouveau  du  professeur  prussien. 


l6rlMnpsie  yuérle  par  «ne  Injectlom 
sous-cutanée  de  cUorhardrate  de  nor- 

phlne.  —  La  méthode  hypodermique  donne 
des  résultats  si  surprenants  que  nous  n'hé- 
sitons pas  à  reproduire  l'observation  suivante, 
due  à  un  médecin  distingué  de  l'École  de 
Reims,  H.  Henrot  : 

«  Une  femme,  accouchée  le  15  janvier,  est 
prise  on  mois  après  son  accouchement  d'nne 
maladie  de  Bright  caractérisée  par  œdème  gé- 
néralisé, bouffissure  de  la  face,  trouble  de  la 
vue,  et  quantité  notable  d'albumine  dans 
l'urine. 

«  Le  3  mars,  elle  est  prise  d'une  attaque 
éclamptique  très-violente.  Je  l'avais  vue  dans 
la  matinée,  rien  ne  pouvait  faire  supposer  un 
pareil  accident  M.  Arthur  Décès,  appelé  aus- 
sitôt, constate  une  violente  attaque  d'édamp- 
sie,  fait  appliquer  des  sinapismes  et  ordoDue 
du  sirop  d'éther. 

«  D'une  heure  à  cinq  heures,  époque  à  la- 
quelle je  vois  la  malade,  il  y  a  eu  deux  nou* 
velles  attaques,  qui  ont  duré  chacune  un  quart 
d'heure  ou  vingt  minutes.  Pendant  cm  atta- 
ques, les  yeux  sont  retournés,  une  écume  san- 
glante sort  par  la  bouche,  les  membres  supé- 
rieurs et  inférieurs  présentent  une  roideur 
tétanique  qu'il  est  difficile  de  vaincre  ;  les  sens 
et  toute  la  surface  tégumentaire  sont  complé- 
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tement  insensibles  aux  différents  excitants;  il 
eiiste  nn  eoma  profond. 

«Dans  l'intervalle  des  attaqnes,  M"«X***  re- 
prend connaissance;  mais  elle  n*a  pas  conscience 
de  l'altaqiie  qu'elle  vient  d'avoir;  éi  plus  forte 
nison,  elle  ne  se  souvient  ni  de  sa  durée  ni  dé 
son  intensité. 

«  Le  pouls  est  très-fréquent,  il  a  de  130  à 
i&O;  il  est  tellement  faible,  que  je  renonce 
tool  de  saite  à  l'usage  de  toute  espèce  d'émîs- 
non  sanguine.  Je  fais  continuer  le  sirop  d'é- 
ther. 

•  De  cinq  à  onze  heures  du  soir,  elle  a 
loioze  nouveaux  accès  moins  prolongés,  ils 
dorent  cinq  minutes  environ  (au  lieu  de  vingt 
fp%  duraient  les  premiers);  mais  la  malade  ne 
reprend  plus  connaissance  entre  chaque  accès; 
elle  reste  plongée  dans  un  coma  profond  dont 
il  est  hnpossible  de  la  tirer;  la  respiration  est 
•lertoreuse,  les  téguments  et  les  muqueuses 
wnt  partout  insensibles,  le  pouls  est  très-fré- 
qoent,  tiès-petit,  presque  incomptable;  la  face 
eil  d'une  pâleur  effrayante,  le  corps  est  cou- 
wt  d'une  sueur  visqueuse,  la  pupille  est 
ittormément  dilatée. 

«  A  onze  heures  du  soir,  je  vais  voir  la  ma- 
We  avec  mes  confrères  les  docteurs  Luton  et 
Wbsnt,  qui  sortaient  avec  moi  de  notre  So- 
oôlé  médicale.  Ces  messieurs  trouvent  la  situa- 
tîoa  désespérée.  Ils  renoncent  à  l'emploi  des 
unissions  sanguines  et  du  chloroforme.  M.  Lu- 
tn  conseille  l'osage  du  sirop  de  morphine  à 
ilotts  assez  élevées.  J'essaye  vainement  d'in- 
Moire  la  petite  goutte  de  liquide  par  la  bou- 
che; les  mâchoires  sont  convulsivement  ser- 
K^i  il  est  impossible  de  les  écarter;  je  songe 
ilors  à  introduire  la  morphine  par  la  méthode 
Iiypodermiqne;  Je  vais  chercher  ma  seringue 
fc  Pravaz,  je  fais  une  piqûre  au  bras,  et  j'in- 
induis  1  centigramme  e  demi  environ  de 
cUorhydrate  de  morphine  dissous  dans  de 
rem  distillée. 

«  La  pupille,  qui  était  énormément  dilatée, 
le  contracte  instantanément,  la  respiration 
Kttble  moins  bruyante;  je  quitte  la  malade 
es  recommandant  aux  parents  de  venir  me  ré^ 
^ler,  si  les  crises  devenaient  plus  intenses, 
P^rmdé  que  Je  ne  la  retrouverais  pas  le  len- 
teisin. 

«Depuis  cette  injection,  qui  a  été  faite  vers 
mliwdi,  l^«  X***  n'a  plus  éprouvé  une  seule 
*ttaqne  ;  le  coma  s'est  dissipé  peu  à  peu.  Le 


lendemain,  dès  le  matin,  lorsque,  non  sans  de 
vives  inquiétudes,  je  me  rendis  près  d'elle,  je 
la  retrouve  vivante  d'abord,  et  ayant  ensuite 
recouvré  sa  connaissance.  Je  me  fis  répéter 
plusieurs  fois  par  les  personnes  qui  l'avaient 
veillée  conoment  la  nuit  s'était  passée  :  depuis 
rinjection,  il  ne  s'était  pas  produit  même  an 
commencement  d'accès. 

«  A  ce  moment,  l'enflure  avait  complète* 
ment  disparu,  il  n'en  restait  plus  la  moindre 
trace,  si  ce  n'est  au  visage,  où  il  y  avait  peut- 
être  encore  un  peu  de  bouffissure;  les  urines, 
analysées,  ne  contenaient  plus  qu*une  quantité 
très-faible  d'albumine.  Les  jours  suivants, 
rintelligence  revint,  mais  la  convalescence  fut 
lente  et  dura  plus  d'un  mois;  cependant  la 
guérison  fut  complète, 

«  N'est-il  pas  plus  rationnel  d'admettre  que, 
dans  ce  cas  d*urémie  cérébrale,  qui  est,  avant 
tout,  une  intoxication,  la  morphine  a  agi  à  la 
façon  d'un  antidote?  Toujours  est-il  que  son 
action  a  été  instantanée  :  avant  rinjection,  la 
pupille  était  tellement  dilatée  qu'on  voyait  à 
peine  de  quelle  couleur  étaient  les  yeux  de  la 
malade  ;  aussitôt  l'injection,  elle  avait  repris 
ses  dimensions  normales.  Les  résultats,  très- 
inattendus,  d'une  injection  de  morphine  m'ont 
sétflblé  devoir  attirer  l'attention  de  mes  con« 
frères,  car,  si  les  faits  de  cette  sorte  se  multi- 
pliaient, on  aurait  un  moyen  bien  simple  d'ar- 
rêter des  phénomènes  si  effrayants  et  souvent 
si  rapidement  mortels. 

«  Le  fait  que  je  viens  de  signaler  prouve 
encore  qu'on  peut  compter  d'une  façon  sé- 
rieuse sur  la  méthode  hypodermique,  alors 
que  toutes  les  autres  voies  d'absorption  sont 
fermées.  Dans  toutes  les  affections  où  il  y  a 
une  contracture  permanente  des  mâchohres 
(épilepsie,  convulsions,  tétanos,  etc.),  ne  pour- 
rait-on pas  chercher  à  agir  vile  et  utilement 
par  la  méthode  hypodermique  7»  {Société  mé' 
diccUe  de  Reims,  Bulletin  n^  6.  ) 


De  Taeide  pbénlqwe  émm»  le  traita-» 
ment  des  flèvre»  périodiques,  par  le  doc- 
teur Laurent  Lorenzutti,  deTrieste.  {Gazette 
médicale  italienne,  ptwince  vénitienne ^ 
i860,n<»/i0.)  —  Ayant  lu,  dans  un  recueil  de 
Vienne,  que  les  médecins  de  File  Maurice  se 
louent  beaucoup  de  l'utilité  de  cet  acide  contre 
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les  flèwes  intermittentes  et  palustres,  soit  en 
prescrivant  trois  fois  par  jour  Tacide  carbo- 
nique à  la  dose  de  1  grain  (6  centigrammes) 
•dans  une  once  (30  grammes)  d^eau  avec  addi- 
tion d'une  petite  quantilé  d^eau-de-vie  ou 
d'une  infusion  amère^  méthode  qui  réussit 
tout  particulièrement  quand  on  commence  le 
traitement  par  un  vomitif;  soit  en  injectant 
sous  la  peau  de  12  à  30  gouttes  d'une  solution 
de  16  grains  (i  gramme)  d'acide  phénfqoe  sur 
une  once  (30  grammes);  —  Tautenr  résolut 
d'essayer  de  ce  traitement  à  l'iiôpital  civil  de 
Trieste,  dont  il  remplaça  provisoirement  un 
des  chefs  de  service.  C'est  ce  qu'il  fit  dans 
trois  cas,  ayant  donné  de  la  quinine  à  un  qua- 
trième où  la  fièvre  était  plutdirémittentn  qu'in- 
termilteiile. 

Obs.  I.  —  Servante,  âgée  de  26  ans,  établie 
depuis  8  mois  à  Gœritz,  dans  le  Frionl^  qui  j 
fut  atteinte  dès  le  troisième  mois  d*un  premier 
accès  de  fièvre  à  type  tierce,  lequel  ne  subit  que 
peu  de  modifications  sous  l'usage  de  quinine 
qui  loi  fut  administrée  à  domicile.  Elle  avait 
ttiaigri,  sa  peau  était  terreuse,  la  rate  hypertro- 
phiée. Entrée  à  l'hôpital  de  Trieste,  peu  de 
jours  après  son  arrivée  ce  Gœritz,  elle  fut  sou* 
mise,  le  17  août,  après  que  l'auteur  eut  de»* 
"Stalé  qu'il  s'agissait  d'une  fièvre  iiitermîlteote 
tierce,  à  la  dose  de  3  graios  (3i  centigrammes) 
4'acide  pliénique^  dissous  dans  3  onces  d'eau  de 
-source  avec  addition  de  1  drachme  (4  grammes) 
xt'esprit-ilevio  rectifié,  à  prendre  par  cuiller  à 
-bouche dès  les?  heures  du  matin,  de  2  en  2 
heures.  Un  accès  léger,  la  nuit  suivante,  peu 
•après  minuit;  il  dura  enviroa  une  heure  un 
quart,  tandis  que  celui  du  15  avait  été  de 
trois  heures  un  quart.  Pas  de  remède,  le  18; 
dans  raprès-midi^  accès  fébrile  peu  intense, 
<  qui  ne  dura  pas  moins  de  1  heure  à  6  heures 
du  soir.  lie  JO,  acide  phéaique,  comme  le  17; 
apyrexie.  Le  20,  ni  remède,  ni  accès.  Le  21, 
acide  pbénique  2  grains  (12  centigrammes), 
dès  les  U  heures  du  matin  ;  dans  la  soirée,  vers 
5  heures,  léger  abattement  avec  accélération 
du  pouls;  à  7  heures,  diapborèse  peu  abon- 
dante; nuit  bonne.  Le  22,  ni  remède,  ni  ac- 
cès. Le  23,  dose  primitive  du  médicament, 
apyreiie  complète;  même  traitement  et  même 
résultat  le  2&  ;  tandis  que,  le  26,  il  y  eut,  à 
U  heures  après-midi,  un  accès  de  froid  qui  dura 
Ah  minutes  seulement  ;  le  27  et  le  20,  acide 


phénique  suivi  d'apyrexie.  Dès  lors,  on  ne  kii 
donna  plus  de  remède,  et  la  fièvre  ne  reparut 
pas.  Elle  sortit  de  l'hôpital,  le  3  septembre. 

Obs.  II.  —  Paysanne  des  environs  de  Trieste, 
âgée  de  15  ans,  admise  Le  23  août.  Coloris  ter- 
reux, pouls  à  100,  douleurs  à  la  région  du 
foie,  à  i'épigaslre  et  à  l'hypochondre  gauche  ; 
accès  quotidiens  de  fièvre  ;  hypertrophie  de  la 
rate,  bruit  de  souille  au  premier  temps  du  cœur; 
aucun  traitement  à  domicile.  Le  lendemain 
matin,  potion  nilrée  :  un  accès  à  10  heures  da 
matin  et  un  second  à  9  heures  du  soir.  Le  25, 
acide  phénique,  comme  dans  le  cas  précédent; 
l'accès  commença  dès  après  la  deuxième  ctul- 
lerée  du  remède,  et  dura  de  9  heures  du  matin 
à  5  heures  du  soir.  Le  26,  même  médicatioD, 
mais  à  partir  de  k  heures  du  matin  ;  accès  de 
froid  de  10  à  11  heures  du  malin  ;  une  accélé- 
ration du  pouls  durait  encore  à  5  heures 
trois  quarts  du  soir.  Le  3  et  le  4  septembre,  on 
vit  l'apyrexie  complète.  Encouragé  par  ses  col- 
lègues, l'auteur  donna  le  5,  au  lieu  de  3  grains 
d'acide  phénique,  à  grains  (28  centigrammes). 
Dès  le  8,  plus  de  traitement.  Sortie  le  12. 

Obs.  m.  —  Cuisinière  de  Zara,  Agée  de  49 
ans,  atteinte  le  22  août  d'un  premier  accès  de 
fièvre,  qui  eut,  d'après  elle,  le  type  tierce. 
Elle  entre  le  27  à  l'hôpiUI  :  le  28,  l'accès  sm^ 
vint  avant  que  le  médicament  eût  été  apporté 
de  la.pliarmacie;  il  dura  de  9  heures  du  maUn 
à  6  heures  du  soir.  Sut  15  jours,  il  n'y  en  eoi 
que  k  d'apyrétiques,  et  tes  accès  de  9  heures 
diminuèrent  à  2,  5  et  3.  La  pins  haute 
dose  d'acide  phéniquefut  de  5  grains (36 cen- 
tigrammes) par  jour.  La  malade  n'élait  p» 
encore  guérie  le  11  septembre,  et  Tarticle  fut 
envoyé  le  12  &  la  rédaction  du  journal  de  Par* 
doue. 

D'après  deux  autres  observations  que  l'a»« 
teur  ne  détaille  pas,  l'acide  phénique,  à  la  dose 
de  à  grains  (20  centigrammes)  par  jour,  serait 
utile  pour  faire  tomber  la  fièvre  dans  les  af- 
fections chroniques  des  poumons,  bronchites 
chroniques  ou  tuberculoses.  —  Avant  de  ter- 
miner, je  ferai  remarquer  à  ceux  de  mes  lec- 
teurs qui  voudront  répéter  ces  expériences, 
que  le  grain  autrichien  est  de  7  centigrammes 
et  non  pas  de  6  comme  les  autres  grains  mé« 
dicioauz  allemands,  ce  qui  leur  expliquera  les 
réductions  que  j'ai  faites  dans  lecours  de  Vir- 
ticle  de  mon  confrère  de  Trieste. 


I  UÉDBCINE  ET  GISIRaaGlK  PUATIQUES. 

FomeUoa  ftqrp^Mtriqme  4e  la  Tcaple, 
flMTOBnée    de  ««ecèe,  par  le  |)rofe88eur 
GcKHTHKR,  deSftIzbourg.  {Beiz's  Memùrabi- 
lien,  XIV,  6, 1869.)  —  Un  ouvrier  de  chemin 
de  fer,  âgé  de  55  ans,  qui  avait  en,  deux  bmb 
«oporayant,  de  premiers  înconvénieots  du  côté 
des  voies  urinaires  à  la  suite  d*une  blennorrhée 
de  rorèlhre,  fut  pris  le  16  août  1867  d'une  ré- 
teotioo  d'urine  qui  durait  depuis  àO  heures, 
qniDd  il  fut  placé  dans  la  division  chirurgi- 
cale de  l'auteur.  Impossibilité  de  pratiquer  le 
eilhélérisme  même  pendant  la  narcose;  inu- 
tilîté  de  bains  tièdes  et  de  lavements  opiacés 
répétés.   A  la  visite  du  matin  suivant,  les 
trùts  étaient  fortement  altérés^  l'expression 
angoissée,  les  yeux  enfoncés  et  cernés,  le  pouls 
petit,  très- fréquent,  la  peau  couverte  d'une 
nenr  froide.  La  vessie  remontait  jusqu'au 
iMimbril,  le  pénis  était  tuméflé  et  laissait  suinter 
eoDtiouellemcnt  du  sang  par  son  orifice.  Le 
mlade  suppliait  qu'on  lui  portât  secours,  de 
penr  de  «  sauter  » .  Le  malade  n'éprouvant  au* 
eone  douleur  de  Tintroduction  de  l'iostrument, 
raoteur  lit  des  tentatives  inutiles,  et  se  décida 
à  pratiquer  la  ponction  de  la  vessie.  Prenant  le 
Irocart  courbe  de  Fleurent,  il  le  planta  avec 
^à  travers  des  parois  fixées  de  Tabdomen . 
tes  la  vessie  et  donna  ainsi  issue  à  une 
terne  quantité  d'une  urine  trouble  et  d'un 
jaune  foncé*  La  canule  fut  fixée  au  moyen  d'un 
iKet  è  un  bandage  en  T  et  tenue  fermée  par 
OA  boachoD  qu'on  enleva  d'abord  toutes  les 
trois  heures,  puis  selon  le  besoin.  Fomenta- 
tions froides  sur  le^  pénis.  Boissons  et  soupes 
sttdlagineuses.  Nuit  bonne.  A  peine  une  élé- 
vatÏMi  de  température,  AmélioratioB  sensible 
at  lapide,  cessation  de  l'écoulement  de  sang 
parrorèthre^qui  ne  donne  pas  passage  k  de 
l*Briiie;  la  canule  fut  nettoyée  pour  la  pre- 
mière fois  le  quatrième  jour,  en  se  servant 
pour  conducteur  d'une  sonde  élastique.  Au 
hmt  de  14  jours  on  put,  dès  le  premier  essaie 
iitroduire  dans  la  vessie  une  bougie  n*  6; 
Tobstacte,  facile  à  surmonter,  se  trouvait  dans 
la  partie  membraneuse.  Le  numéro  des  bougies 
pot  aller  en  augmentant  et  l'on  parvint  à 
)aa  remplacer  par  une  sonde.  Dans  la  cin- 
qoièine  semaine,  l'urine  s'écoulait  par  l'urè- 
^qoand  on  laissait  longtemps  la  canule 
tfnée,  et  celle-ci^  qu'on  avait  continué  à  net- 
^Qfcr  de  deux  en  deux  jours,  fut  enlevée  la  se- 
maine suivante  ;  la  plaie  le  ferma  ei)  3  jours. 


Malgré  son  appétit  et  un  bon  régime^  le  ma- 
lade ne  se  remonta  que  lentement  et  dut  être 
gardé  à  l'hôpital  jnsqu'au  3  octobre,  temps- 
pendant  lequel  on  lui  passait  tous  tes  trois- 
Jours  la  sonde  n*  3  par  mesure  de  prudence. 
Depuis  Iots,  c'est-à-dire  pendant  2  ans,  le 
lade  s'est  toujours  bien  porté. 


Paralysie   «llpltShérl^n»    ûm    tr^na». 
da  aea  eziréaUt^  d«  pharjmz  at  des- 
aarfs  larynfés   sap^rleaFS,  par  le  doc- 
teur W.  LxuM,  d'Erlangen.  {DeuUehes  Ar- 
càiv.  fur  klinisehe  Mediein^  t.  YI,  livr.  2  ei 
3, 1861^.)  —  Ce  cas  concernait  une  feinme  de- 
quarante*clnq  ans,  qui  avait  eu  la  diphtérie 
ainsi  que  quatre  enfants^  dont  trois  mouru- 
rent, tandis  que  le  quatrième  arrivait  à  la  di-^ 
nique  d'Erlangen  avec  une  paralysie  Incom- 
plète de  la  moitié  droite  de  la  face  et  du  pa-  - 
lais  et  une  faiblesse  des  extrémités  inférieures,. . 
qui  cédèrent  en  peu  de  semaines  à  un  trai- 
tenoent  indifférent.  Chex  la  mère,  les  nerfs  ct^ 
les  muscles  des  extrémités  réagissaient  très- 
faiblement  par  les  courants  électriques;  le- 
sens  du  toucher  et  la  sensibilité  éleclro-cv- 
tanée  sont  grandement  diminués,  tandis  que- 
la  malade,  distingue  les  plus  faibles  nuances 
de  température.  Pendant  les  quinze  premieis^ 
jours,  il  fallut  nourrir  ki  malade  avec  la  sonde 
oesophagienne.  Dans  le  courant  de  la  deuxième 
semaine,  on  commença  des  injections  sous- 
cutanées   de  sulfate   de  strychnine  à  la  dose 
de  grain  i/li  par  jour  (15  millig.)  :  le  larynx, 
et  le  pharynx,étaient  redevenus  presque  nor-^ 
maux  dès  le  dixième  jour  de  traitement.  Après 
l'injection  de  4  1/2  grains  (27  cenlig.)  de  oe- 
sel  de  strychnine  et  un  séjour  à  l'hôpital  de 
un  mois,  la  malade  fut  en  état  de  marcher  au 
bras  de  deux  gardes-malades,  et  de  faire  tous . 
les  mouvements  des  bras,  de  les  élever  com- 
plètement plus  haut  que  la  ligne  horizontale* 
Un  œdème  limité  aux  extrémités  inférieures- 
immobiles,  et  non  accompagné  d'albuminurie,, 
avait  presque  disparu  après  l'injection  ulté- 
rieure de  3  1/2  grains  (21  cenlig.)  de  stry- 
chnine. Cette  femme  quitta  rétablissement,  se- 
servant  de  ses  membres  comme  avant  d'être- 
malade.  Elle  avait  gagné  pendant  son  séjour  à« 
l'hôpital  30  livres.  L'injection  quotidienne  de 
1  scrupule  (gramme  1,33)  de  la  solution  de 
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Strychnine  (3  graios^  goit  18  cenligr.  sur  i/2 
once  soit  15  gr.)  n'eut  jamais  d'effets  fâcheux 
soit  sur  la  peau,  soit  sur  i*état  général.  La 
dose  initiale  devait  être  de  grain  1/12  à  1/6 
(5  milligr.  à  1  centigr.);  mais  plus  tard  on  en 
vint  à  grain  1/4  (15  centigr.},  sans  inconvé- 
nient. 


De  la  ylace    eontre   Tasphyxle    des 
nouveau-nés,   par  M.  Bruck.  {Sanifâts- 
Berichte  des  Regierung^Begirks  Oppeln.) 
—  A  la  suite  de  Taccouchement  d^une  femme 
rachitique^  qui  avait  été  singulièrement  pro- 
longé et  où  Pauteur  avaitern  qu'on  ne  pourrait 
en  venir  à  bout  que  par  l'opération  césarienne, 
l'enfant  naquit   avec  les  apparences  de  la 
mort,  mais  fiait  par  faire  une  première  inspi- 
ration^ suivie  au  bout  de  deux  minutes  d'une 
seconde.  Ne  doutant  pas  qu'il  ne  s'agll  là  d'une 
hypérémîe  du  cerveau,  qui  menaçait  die  déter- 
miner une  paralysie  des  poumons,  M.  Bruck 
essaya  d'une  saignée  par  le  cordon  ombilical, 
mais  celui-ci  ne  laissa  point  écouler  dé  sang  ; 
il  tenta  ensuite  des  compresses  froides  sur  la 
tète  pendant  l'emploi  d'un  bain  chaud,  de 
frictions  des  extrémités,  de  lavements  de  vi- 
naigre, de  sinapismes,  de  courants  d'air,  d'as- 
persions froides  contre  la  face,  etc.,  le  tout 
inutilement  :  la  respiration  ne  continuait  à  se 
faire  que  par  inspirations  isolées  et  superfi- 
cielles. L'auteur  en  vint  alors  à  l'idée  d'em- 
ployer, pour  de  courts  instants,  un  froid  in- 
tense sur  les  muscles  qui  servent  à  la  respi- 
ration, et  prit  dans  ce  but  des  morceaux  de 
glace  qu*il  laissa  fondre  :  chaque  application 
eut  le  résultat   visible  que  les  inspirations 
furent  dès  l'abord  plus  profondes,  puis  plus 
fréquentes.  Néanmoins  il  s'écoula  encore  deux 
heures  avant  que  la  respiration  se  fût  mise 


régulièrement  en  train  et  qu'un  cri  à  haute 
voix  en  eût  été  le  signal.  A  défaut  de  glace 
on  pourrait  sans  doute  utiliser  la  volatilisa- 
tion de  l'éther  sulfùrique  dans  un  cas  ana- 
logue. 


Bandais     amoiro  -  laamoTlbles 
gratta  -  perelia    ferrée ,     par    le    doCteUT 

Rouge,  de  Lausanne.  ^Bulletin  de  la  Soc, 
méd.  de  la  Suisse  romande^  1868,  n«  5.)  — 
La  gulta-percha  ferrée  s'obtient  en  faisant 
bouillir  dans  de  l'eau  de  la  gulta-percha  c5or- 
née  (la  forme  résineuse  étant  trop  cassante), 
puis  en  la  malaxant  avec  un  tiers  de  son  poids 
de  peroxyde  de  fer  :  on  l'étend  en  feuilles 
minces  au  moyen  d'un  rouleau  ou  simple- 
ment d'une  bouteille.  Ainsi  préparée,  elle  se 
laisse  bien  modeler,  se  moule  sur  les  parties, 
peut  former  des  valves,  tolère  des  fenêtres  et 
fatigue  moins  que  le  plâtre.  Ces  bandages, 
particulièrement  utiles  dans  le  traitement  des 
tumeurs  blanches,  sont  d'un  coût  relativement 
minime,  la  même  masse  de  gutta-percha  pou- 
vant servir  indéfiniment* 


Nonvean  porte-lae  obitétrlcal  em 
yatta-peveha,  présenté  à  la  Société  mé- 
dico-chirurgicale de  Bologne,  par  le  docteur 
G.  Belluzzi.  (BtiUetUno  délie  seienze  mù- 
dlcAe,  octobre  1869.)  —  Cet  instrument,  in- 
venté par  l'auteur,  consiste  en  un  tube  en 
gutta-percha,  par  lequel  on  fait  passer  un 
cordon  double  formant  œillet  ;  quand  le  pied 
du  fœtus  est  pris  dans  cet  œillet  pendant  une 
version,  on  tire  sur  les  bouts  qui  sortent  du 
tube,  et  Ton  maintient  ainsi  le  pied,  soit  pour 
tirer  sur  lui,  soit  pour  aller  chercher  l'autre, 
qu'on  peut  à  son  tour  fixer  de  la  même  ma- 
nière. 


UATIERE    mKDICAliE* 


lia  Diirltale  ferrai^lnense.  —  Dlirltalin  fcrmi^Inea. 


DIflpitalIs  ferrnirftBMi   (  L.  ).   Digitale 

FSRBUGIIIECSE. 

Syn.  laL  —  Digitalis  epiglottis  (Sgahnag.). 
Di^talis  lœvigata  (Lam.). 


Syn.  franc.  —  Digitale  ferrugineuse,  Digi- 
tale rouillée. 

Didynamie-angiospermie  (Likn.).  —  Famille 
des  scrophulariées  (Juss.). 


lA  DielTAU  ïBtHUSINBnSE,  267 

>Ai«U«  herbacée,  vivac«.  ,     ■      Feuille»  lessiles  lancéolâei,  marqaéea  eh 

Tige  Hne,  fenne,  «'élevant  à  la  baateur  {  desaoua  par  det  nervures  proémloentes. 
de  1  i  3  mélret.  I      Fleurs  iiTéguliëreisei8ile9,hermaptarodilai, 


Bcrlic  Btuile,  1/1  niture. 
La  Dlfltale  fcrrafiBeaM.  —  DlgltallB  femigtn«a. 

m  peu  grandes,  de  eoulenr  de  rouille^  à  brac- I      Ca/f»  à  6  pétales  libres  ovale*  et  trèf- 
tdilaiicéotéeietalguèf.  1  obtus. 

hflaretcenM  en  grappes  (omiiulei  rim-        Corolle    moDOpélale   lubuIenGe,   bllobée, 
plti  on  rameases.  I  tréa-largemeot  onverte;  la  livre  supérieure  a 
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S  lobes,  rinférieureetta  d,  doBt  2  latéraux»  le 
3«  grand,  cooeave  et  fortement  pubeseent. 

Etamines  didynames^  au  nombre  de  U^ 
les  2  plus  grandes  superposées  aux  sépales  an- 
térieurs, les  2  autres  aux  sépales  latéraux. 

Filets  insérés  sur  le  tube  de  la  corolle. 

Anthères  divariquées,  biloculaires,  intror- 
ses,  à  déhiscence  longitudinale. 

Disque  bypogyne. 

Ovaire  supère,  biloculaire^  à  loges  plurio- 
vulées. 

Style  simple,  surmonté  de  2  lamelles  cou- 
vertes de  papilles  sligmatiques. 

Ovules  nombreux^  anatropes  insérés  sur 
deux  gros  placentas  axiles. 

Fruit:  capsule  à  déhiscence  septieide^  s'ou- 
vrant  en  2  valves. 

Graines  contenant  un  albumen. 

Embryon  droit* 

Cotylédons  demi-cylindriques. 


.Habitat.  —  Cette  plante  croit  eD  Piémont, 
sur  les  collines  du  Robbio  (ALBioifi).  On  Ta 
aussi  rencontrée  dans  nos  départemenls  un 
Sud-EsL 

La  digitale  rouillée>  remarquable  par  sa 
haute  tige,  a  été  confondue  par  quelques  bo- 
tanistes avec  la  digitalis  epiffMtis  de  Scan- 
nag.  Elle  a  été  préconisée  par  le  célèbre  mé- 
decin italien   Brera   comme  partageant  les 
propriétés  de  la  digitale  pourprée  et  même  ïtB 
surpassant, quoique,  suivant  d^autres,  elle  soit 
plus  douce  {Comm,  méd.^  I,  part.  J,  p.  78). 
Les  docteurs  Telmetti^  Salvigni  et  Giulo  disent 
aussi  en  avoir  éprouvé  les  bons  effets.  ïi  est 
certain  qu^elle  manifeste  lea  propriétés  éno*- 
giques  des  autres  espèces  de  digitale.  Elle  au- 
rait même,  suivant  quelques  auteurs,  une  ac- 
tion spéciale  sur  le  système  urinaire.  Dans  les 
contrées  où  elle  abonde,  on  pourrait  l'em- 
ployer contre  les  hydropisies. 


nSVVlS   BIllIilOCIliAPlIIVUB. 


ifctilde  médlco-lfgalc»  umr  la  pendaUan, 
la  ■tranii^nlatlon    ei  la   ««/focailoa, 

par  Ambrolse  Tardiku,  professeur  de  mé- 
decine légale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  —  Avec  planches.  —  Paris,  1870.  — 
Prix  :  5  fr.  —  Chez  J.  Baillière  et  fils,  li- 
braires,  rue  Hautefeuille,  19. 

La  nouvelle  étude  médico-légale  de  M.  le 
professeur  Tardieu  contient  le  résultat  de  ses 
recherches  sur  différentes  espèces  de  morts 
violentes  jadis  confondues  sous  la  désignation 
commune  d'asphyxie  par  strangulation  et  par 
suffocation.  M.  Tardieu  distingue  la  pendai- 
son de  la  strangulaliin  et  de  la  suffocation. 
Son  livre  est  divisé  en  trois  parties.  La  pre- 
mière est  consacrée  à  Tétude  de  la  pendaison 
suicide  et  criminelle;  il  relève  les  erreurs  et 
la  confusion  qui  régnaient  avant  lui  sur  le  mé- 
canisme de  ce  genre  de  mort.  C'est  ainsi  qu'a- 
nalysant, suivant  la  méthode  qui  lui  est  parti- 
culière, les  différents  éléments  que  les  faits 
fournissent  dans  ce  cas  à  Tappréciation  médico- 
légale,  il  démontre  que  la  mort  par  pendaison 
se  produit  souvent  sans  que  la  suspension 


soit  complète  et  qu'un  grand  nombre  de  pen- 
dus sont  retrouvés  appuyés  sur  le  sol,  soit  sur 
la  pointe  des  pieds,  à  genoux,  et  même  cou- 
chés, d'après  la  statistique  qu'il  rapporte  et 
les  nombreux  faits  qu'il  cite.  Ces  circonstances 
accompagneraient  principalement  la  pendai- 
son suicide.  La  suspension  complète  appar- 
tiendrait plus  souvent  à  la  pendaison  crimi- 
nelle, pratiquée  dans  le  but  de  dissimuler  on 
autre  genre  de  mort  violente,  la  strangulation 
par  exemple.  Les  luxations  ou  fractures  de  la 
colonne  vertébrale  ne  s'observeraient  qu'ex- 
ceptionnellement dans  la  pendaison  suicide,  et 
la  majorité  des  faits  de  ce  genre  appartien- 
drait à  la  pendaison  judiciaire  ou  criminelle. 
11  fait  encore  justice  du  préjugé  qui  prête  à  ce 
genre  de  mort  l'accompagnement  obligé  d'une 
sensation  spéciale  du  côté  des  oiganes  géof- 
laux,  en  rappelant,  comme  l'avaient  da  restesi- 
gnalé  Godard  et  quelques  autres  auteura^  qoe 
l'émission  spermatique  se  retrouve  dans  pres- 
que tous  les  cas  de  morts  violantes  on  sobliei. 
Enfin  il  fait  une  étude  mindliense  des  carac- 
tères anatomfques  qui  peuvent  différencier  la 
pendaison  des  deux  autres  genres  de  mort 
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qQ*II  décrit  dans  cette  étude.  Un  choix  d'exem- 
ples et  une  collection  curieuse  de  planches 
terminent  cette  première  partie. 

Dans  la  seconde  partie,  qui  a  été  publiée 
séparément,  il  y  a  quelques  années,  et  que 
BOUS  retrouvons  enrichie  de  quelques  faits  cu- 
rieux, entre  autres  du  rapport  médico-légal 
que  ie  judicieux  expert  a  déposé  dans  raffaire 
restée  célèbre  d'Armand,  de  Montpellier,  où 
Il  s'agissait  d'une  simulation  de  strangulation, 
dans  cette  seconde  partie  M.  Tardieu,  fidèle  à 
sa  méthode  d'exposition,  étudie  les  différentes 
circonstances  qui  peuvent  accompagner  la 
mort  par  strangulation  ;  puis  il  justifie  son 
opinion  par  une  série  d'exemples  appropriés 
à  la  démonstration  des  principes  qu'il  pose. 
La  strangulation  pour  lui  est  presque  toujours 
eriminelle,  les  faits  de  strangulation  suicide 
sont  exceptionnels,  et  c'est  ce  genre  de  crime 
fia  les  assassins  eherefaent  souvent  à  sinau- 
Icr  en  pendant  le  cadavre  de  leur  victime. 

Dans  la  troisième  et  dernière  partie,  M.  Tar- 
4iea  étudie  la  mort  par  suffocation,  qui  pro- 
duit des  désordres  bien  différents  de  ceux  dé- 
terminés par  la  strangulation.  Cette  étude  est 
niontiense  et  complexe;  elle  comprend  les 
4tOérentes  espèces  de  suffocations  :  suffocation 
psrocdQsion  des  voies  respiratoires,  par  com- 
pression des  parois  thoraciques,  ensevelisse- 
■ent  dans  on  milieu  irrespirable,  terre,  ma- 
tières pulvérulentes,  etc.;  enfin  sonbcatfon 
ftus  les  foules.  M.  Tardieu  signale  un  feil 
eorienx,  c'est  que  dans  la  mort  par  précipi- 
tation d'un  lien  élevé,  en  dehors  des  blessures 
multipliées  produites  par  la  chute,  il  y  aurait 
me  cause  suffisante  de  mort  dans  la  suffoca- 
tion amenée  par  la  rapidité  avec  laquelle  s'ac- 
complit cette  chute. 

Cette  dernière  publication  de  M.  Tardieu, 
ajoutée  à  celles  qui  l'ont  précédée,  forme 
ime  série  d'études  qui  embrasse  les  princi- 
paux points  de  la  médecine  légale.  M.  Tar- 
dieu a  déjà  publié  ses  recherches  sur  les  at- 
tentats aux  mœurs,  l'avortement^  l'infanticide, 
rempoisonnement,  et  sur  quelques  autres  su- 
jets moins  importants.  Encore  quelques  étu- 
des semblables,  et  il  aura  terminé  l'œuvre  la 
plus  vaste  et  la  plus  originale  qui  ait  été  faite 
en  médecine  légale  depuis  la  naissance  de 
cette  branche  des  sciences  médicales, 

D'  J.  D... 


£t«4es  4e  naé^eelae  eltiil«iie  faites 
aTee  l'aide  de  la  méthode  irrap1il««e 
et  des  appareils  earei^iitreare.  Le 
ponU,  ses  varlatione  et  ses  formes 
diverses  dans  lee  naladles,  par  M.  Ls- 
RAI5;  —  1  vol.  gr.  in-8%>  d72  pages  avec 
^88  flg.  graphiques.  «—  Prix:  10  fr. — 
Chez  J.-B.  Baillière  et  ûls>  libraires.  — 
Paris,  1870. 

Iss  immenses  progrès  accomplis  de  nos 
jours  par  la  physiologie  ont  produit  un  mou- 
vement général  qui  tend  à  renouveler  la  mé- 
decine clinique,  en  introduisant  dans  l'oluer- 
vation  des  malades,  et  dans  l'investigation 
diagnostique,  des  procédés  et  des  méthodes 
empruntés  à  l'expérimentation  pbysique.  La 
rigueur  scientifique  que  l'applicalion  de  ces 
nouvelles  connaissances  donne  aux  observa- 
tions pathologiques  fait  gagner  aux  déduc- 
tions qu'elles  fournissent  au  médecin,  pour 
Tappréciation  des  symptômes  et  des  indica- 
tions thérapeutiques,  une  clarté  et  une  certi- 
tude qui  jadis  n'étaient  acquises  que  par  une 
longue  expérience  pratique. 

Après  les  résultats  fournis  par  l'étude  de  la 
calorimétrie  animale,  ceux  qui  ont  été  plus 
fertiles  en  applications  pratiques  sont  sans 
contredit  les  résultats  obtenus  à  PaiJe  des 
appareils  enregistreurs,  dans  les  recherches 
faites  sur  la  circulation.  Uu  jeune  professeur 
du  Collège  de  France,  que  la  science  étrangère 
nous'  envie,  M.  Marey,  a  dans  ses  livres,  et  par 
son  ingénieux  instrument,  vulgarisé  cette  mé« 
Ihode  de  recherche  qui  avant  lui  n'était  pra- 
ticable que  dans  les  laboratoires.  Aujourd'hui, 
grâce  au  sphygmographe,  tous  les  médecins 
peuvent,  après  un  court  apprentissage,  faire 
usage  d'un  mode  d'investigation  fécond  en 
découvertes. 

M.  Lorain,  dans  le  livre  que  nous  venons 
de  lire,  publie  les  résultats  qu'il  a  obtenus 
dans  son  service  de  l'hôpital  Saint-Antoine,  en 
étudiant  au  lit  du  malade,  avec  l'iosUrument 
de  M.  Marey,  le  pouls  et  %eA  variations  de  type 
suivant  la  nature  des  maladies.  Son  travail 
débute  par  une  analyse  succincte  de  tout  ce 
qui  a  été  publié  sur  ce  sujet  en  France  et  à 
l'étranger;  cet  exposé  de  la  question  est  comme 
un  bilan  des  connaissances  fournies  par  la 
méthode  sphygmographique. 

Il  apprend  ensuite  à  son  lecteur  comment 
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il  faut  se  servir  du  sphygmographe,  comment 
on  peut  mesurer  les  traces  obtenues  et  ce  qu'il 
fallut  en  déduire.  Après  cette  initiation^  le  sa- 
vant professeur  agrégé  nous  communique 
les  indications  qu'il  a  recueillies  par  Texamen 
du  pouls  dans  les  pyrexies,  la  chlorose,  la 
puerpuéralité^  lies  maladies  du  cerveau,  les 
intoxications  saturnines  et  mercurielles^  les  af- 
fections cardiaques  et  rhumatismales.  Il  ter- 
mine par  Texamen  des  effets  produits  sur  la 
rircutation  par  la  digitale  et  quelques  autres 
médicaments  du  cœur. 


Ce  livre^  joignant  Texemple  au  préceptef 
donne,  outre  la  déduction  théorique  et  prati- 
que^ la  flgure  des  tracés  qui  lui  ont  servi  de 
base;  il  est  la  contiouation  d'une  série  d*étu- 
des  cliuiques  entreprises  par  l'auteur  et  qu'a 
inaugurées  son  remarquable  travail  sur  le  cho- 
léra de  1865.  Ce  livre  a  pour  les  médecins 
l'avantage  de  réduire  à  quelques  indications 
précises  les  éléments  de  diagnostic  que  peut 
fournir  l'exploration  du  pouls,  qu^obscords- 
saient,  en  les  multipliant^  les  théories  subtiles 
des  anciens  cliniciens.  D*^  J.  D... 


III.   MELANGES» 


ACADËMIK  IMPERIALE  DBMtDECIKI. 


Séance  du  26  avril  1870. 

PRÉSIDENCE   DE   M.    DBNONVUiLIERS. 

Tacclnation*.  —  M.  Vernois  présente 
une  note  contenant  les  résultats  officiels  des 
revaccinations  pratiquées  dans  divers  lycées 
et  dans  quelques  prisons  de  Paris  en  mars 
1870. 

Au  lycée  Napoléon,  sur  AOO  revaccinations, 
229  ont  été  faites  avec  le  vaccin  de  gifnîsse; 
iln*y  a  eu  que  Sa  succès;  171  pratiquées 
avec  du  vaccin  jennérien  ont  donné  53 
succès. 

Au  lycée  Saint-Louis,  sur  273  revaccina- 
tions avec  le  vaccin  de  génisse,  74  succès. 

Au  lycée  Louis-le-Grand,  2/i  revaccinations 
avec  du  vaccin  de  génisse  :  0  succès. 

Au  lycée  de  Versailles^  88  revaccînatfons 
avec  le  vaccin  jennéilen  :  34  succès. 

A  la  prison  de  Mazas^  162  revaccinations 
avec  le  vaccin  de  génisse  :  8  succès. 

A  la  prison  de  la  Santé,  150  revaccinations 
avec  du  vaccin  de  génisse  :  26  succès.  Sur 
ces  26  derniers  comptés  comme  succès,  il  n'y 
a  eu  que  des  pustules  de  grandeur  médiocre, 
mais  sur  peu  d'entre  elles  on  aurait  pu  re- 
cueillir du  vaccin. 

Il  y  a  eu^  jusqu*au  2  avrils  46  cas  de  variole 
à  Mazas  et  34  à  la  Santé. 


M.  Vernois  ajoute  qu'Userait  désirable  que 
tous  les  médecins  adressassent  à  la  commîuioik 
de  la  vaccine  les  résultats  officiels  des  vacci- 
nations et  revaccinatioDS  pratiquées  jpar  eux. 

M.  Bouley  fait  observer  que  la  stérilité  des 
résultats  des  revaccinations  avec  le  vaccin  de 
génisse  faites  daûs  ces  derniers"  temps  tient 
moins  à  la  méthode  elle-même  qu'aux  pro- 
cédés employés.  Ge  que  l'on  prend  trop  sou* 
vent  dans  les  pustules  des  génisses  est  autre 
chose  que  du  vaccin. 

A  Alfort  et  ailleurs,  toutes  les  fois  que  i'on 
a  affaire  à  du  vrai  vaccin,  puisé  dans  de  vraies 
pustules,  on  a  obtenu  de  bons  résultats. 

M.  Vernois  fait  remarquer  à  M.  Bouley  goe 
les  revaccinations  dont  il  s*agit  dans  sa  note 
ont  été  pratiquées  par  M.  Lanoix  lui-même, 
c'est-à-dire  par  l'opérateur  réputé  le  pios 
compétent  en  cette  matière. 

M.  Depaul  répond  que  M.  Lanoix  est  celui 
qui  a  fait,  dans  ces  derniers,  le  plus  mal  les 
revaccinations.  Il  ne  faut  donc  pas  arguer 
des  insuccès  de  M.  Lanoix  contre  la  méUiode 
elle-même  ;  il  faut  se  rappeler  les  résulUte 
obtenus  avec  le  vaccin  de  génisse,  dans  lei 
collèges  et  ailleurs,  résullaU  signalés  par  des 
médecins  tels  que  M.  Guéneau  de  Mussy  et 
autres  membres  de  l'Académie. 

Tétanos  gnèri  par  le  chloroforflie.— 

M.  Simonin,  professeur  de  clinique  chirurgi- 
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caie  à  Nancy^  expose  que  pendant  trente- 
quatre  ans  il  n*a  observé  aucune  guérison  de 
tétanos,  malgré  les  traitements  les  pins  variés, 
et  que  deux  fois  déjà  il  a  échoué^  malgré  le 
traitement  qui  a  été^uivi  de  guérison  dans  le 
cas  animant  : 

Ud  jonmalier^  Agé  de  57  ans,  est  atteint,  à 
h  parlie  dorsale  de  la  main  gauche,  d^une 
contoaîoii  et  d'une  petite  plaie  insignifiantes 
en  apparence. 

Treize  jours  après  cet  accident,  le  tétanos 
apparaît  et  offre  les  manifestations  suivantes  : 
doulenr  sourde  à  la  gorge  et  à  la  nuque  ;  dé- 
glutition difOcile,  trismus  complet;  rigidité 
des  mnscles  de  l'abdomen,  des  membres  su* 
périenrs  et  inférieurs  ;  opisthotonos,  le  ma- 
hde  étant  enlevé  tout  d'une  pièce  ;  douleurs 
au  tempes,  au  nez,  aux  lèvres  ;  apparence  du 
rire  sardouique;  contractions  musculaires 
brusques,  violentes,  longues  et  douloureuses  ; 
iramobilîté  de  la  cage  thoracique,  anxiété, 
isappétence,  constipation,  soif  extrême,  in- 
somnie ;  alternance  de  sueurs  froides  et  de 
sueurs  chaudes;  pouls  porté  à  120  pulsations, 
et  nx>n\ements  respiratoires  atteignant  AO 
inspirations  par  minute;  impossibilité  roo- 
Bieotanée  d'uriner  ;  amaigrissement  extrême. 

L*apogée  de  ses  symptômes  existe  le 
9*  jour  de  l'invasion  du  tétanos;  la  mort  pa- 
raissait imminente.  L'amélioration,  qui  fut 
iolvie  de  guérison,  apparut,  le  2â*  et  le  25* 
jour;  maïs  la  vie  fut  encore  menacée  le 
26*  jour,  pendant  une  bronchite  intense  et  de 
courte  dorée. 

La  guérison  fut  certaine  le  /i9*  jour,  et  le 
malade,  dopt  la  plaie  avait  été  longtemps  à 
guérir,  quitte  à  pied  la  Clinique  le  78*  jour, 
conservant  encore  au  bras  une  certaine  roi- 
deur. 

Le  traitement  principal  consiste  dans  la 
respiration  d'un  air  fortement  chargé  de 
ddoroforme,  dans  une  petite  pièce  offrant 
âO  mètres  cubes  d'air.  La  serviette  sur  la- 
queUe  le  chloroforme  fut  versé  était  placée 
sur  la  partie  supérieure  de  la  poitrine.  Ce 
traitement  fut  employé  du  5«  jour  du  tétanos 
an  27*  jour,  pendant  22  jours  consécutifs,  par 
conséquent. 

Fingt  kilogrammes  cent  quarante  gram- 
mes furent  mis  en  usage.  La  dose  quotidienne 
varie  entre  quatre  centigrammes  et  quatorze 

cents  grammes.  Peudant  9  jours,  la  dose 


journalière  fut  un  kilogramme.  Deux  jours 
après  la  diminution  de  cette  dose,  la  rémis- 
sion des  symptômes  ayant  cessé,  on  reprit 
de  nouveau  la  dose  de  un  kilogramme  par 
jour. 

De  l'opium  fut  aussi  administré  par  petites 
doses  (cinq  centigr.);  il  en  fut  de  même  du 
chloral  qui,  à  la  dose  de  devx  grammes,  ra- 
mena pendant  une  demi-heure  le  sommeil 
absent  depuis  plusieurs  lours,  mais  qui,  après 
une  nouvelle  dose  de  Kit  gramme,  fut  aban« 
donné,  d'après  la  volonté  formelle  du  malade. 

Le  régime  alimentaire  consista  en  t>ouillon, 
glace|,  vin,  bière,  café,  et  plus  tard  le  régime 
fut  aussi  substantiel  que  possible. 

RéglBiedes^iiuraBialiies.  —  M.  Lecadre 
(du  Havre),  correspondant  de  l'Académie,  lit 
un  travail  sur  le  régime  des  quarantaines. 

Voici  les  mesures  qne  profkwe  l'auteur  : 

1*  Toute  quarantaine  est  abolie. 

2"  Tous  les  bAtiments  ayant  jadis  serri  de 
lazarets  pour  receler  les  malades  ou  les  indi- 
vidus suspects  de  maladies  contagieuses,  se- 
ront utilisés  dans  un  autre  but. 

3«  Tout  navire,  quelle  que  soit  sa  prove- 
nance, quel  que  soit  son  état  sanitaire  actuel, 
sera  admis  à  la  libre  pratique. 

U*  Toute  patente  délivrée  parle  consul  indi- 
quera seulement  si,  au  départ  du  navire,  il  y 
avait  ou  non  existence  d'une  maladie  traas- 
missible,  au  port  qu'il  a  quitté. 

6"*  Tout  navire  arrivant  d'une  provenance 
suspecte  et  touchant  à  son  port  de  destination 
sera  considéré  sous  trois  aspects  différents  : 
a.  Si  l'équipage  et  les  passagers  se  sont  ton* 
jours  bien  portés,  et  jouissent  encore  d'une 
excellente  santé,  le  bàliment  qui  les  amène 
sera  admis  inopinément  à  la  libre  pratique 
sans  autre  formalité.  —  6.  Si,  durant  la  tra- 
versée, sont  morts  de  la  maladie  réputée  con- 
tagieuse quelques  individus  soit  passagers, 
soit  marins  à  bord,  et  qu'au  moment  de  l'at- 
terrissage la  santé  soit  redevenue  parfaite,  le 
débarquement  des  passagers  et  marins  sera 
précipité,  leur  dissémination  sera  favorisée 
par  tous  les  moyens  possibles,  les  literies  ou 
effets  ayant  servi  aux  malades  morts  seront 
désinfectés  par  les  procédés  connus  et  enfouis 
après  désinfection  ;  le  navire  sera  fumigé  avec 
soin.  —  c.  SI,  enfiot  des  malades  atteints  de 
ralfecUon  soupçonnée  d'avoir  été  transmise 


272 


sont  sur  les  cadres  an  moment  de  l'arrivée, 
ces  malades  seront  extraits  immédiatement 
du  navire,  un  par  un  ;  ils  seront  disséminés 
en  diverses  plaœs;  les  literies  ou  effets  leur 
ayant  servi  durant  leur  maladie  seront  sou- 
mis à  une  désinfection  rigoureuse^  les  parois 
du  navire  à  l'intérieur  pourront  même  être 
assujetties  au  flambage.  Les  marchandises 
telles  que  laine,  coton,  tissus  de  toute  espèce, 
débarquées  après  avoir  été  soumises  à  la  fumi- 
gation, seront  tenues  éparses  et  soumises  au 
grand  air. 

Les  propositions  6,  1,  8,  9, 10  et  11  sont 
relatives  à  Tisolemènt  des  malades  et  aux 
précautions  à  prendre  pour  en  assurer  les 
effets.  ^ 

tT  Tout  navire  à  bord  duquel  auront  existé 
des  malades  atteints  d'une  affection  transmis- 
sible  sera  soumis  à  la  ventilation,  aux  fumi- 
gations et  à  la  aésinfeclion. 

Id*"  La  ventilation  des  étages  inférienra  et 
de  la  cale  aura  lieu  en  laissant  libres  toutes 
les  issues,  en  établissant  des  ventouses  ou 
manches  à  vent  communiquant  avec  Texte* 
rieur,  en  enlevant  même  quelques  planches 
au  pont  pour  la  favoriser. 

lÂ""  La  désiiiéction  aura  lieu  au  moyen  de 
fumigations  chlorées  et  de  badigeonnages  avec 
une  solution  neutralisante. 

i^"*  Les  marchandises,  après  avoir  été  soi- 
gneusement fumigees,  seront  tenues  éparses 
et  exposées  au  libre  contact  de  Tair. 

1,6*"  La  carbonisation  des  parois  du  navire, 
pour  laquelle  il  sera  facile  d*utiliser  les  con- 
duites de  gax  dans  la  partie  qui  en  serait 
pourvue,  constitue  égalenient  un  efcellent 
moyen  de  neutraliser  Taction  des  miasmes. 

17<>  Pour  les  provenances  terrestres  aboli- 
tion de  tout  cordon  sanitaire  qui  n'est  qu'une 
agglomération  présentant  des  dangers  ;  libre 
circulation  accordée  aux  voyageurs  venant 
isolément  et  par  divers  points  d*un  pays  in- 
fecté ;  application  aux  voyageurs  arrivant  par 
groupe  ou  affluence  des  mesures  en  vigueur 
pour  les  marins  ou  les  passagers  des  navires 
infectés. 


MELANGES. 

voix  des  explications  sur  le  mécanisme  de  cet 
instrument  et  sur  les  médications  qu'il  est 
destiné  à  remplir.  Cet  appareil,  exécuté  par 
M.  Galante,  remplit,  dit  M.  Ghassagny,  des 
indications  très-multipliées. 

i^  Il  provoque  raccoachement  prématuré 
artificiel  avec  la  plus  grande  rapidité. 

30  D0Q9  les  cas  de  placenta  prssviOf  il 
opère  promptement  la  dilatation  du  col  en 
même  temps  qu'il  arrête  absolument  foute 
hémorrhâgie  pendant  cette  période  de  dila- 
tation. 

3"*  11  ramène  la  dilatation  du  col  et  per- 
met de  pénétrer  dans  Tutérus  pour  opérer 
Textraction  du  placenta  retenu  après  un 
accouchement,  pour  retirer  toirt  ou  partie  de 
Tœuf  après  un  avortemenf,  ou  enfin  pour 
poser  le  diagnostic  de  certaines  maladies. 

a*"  C'est  un  hémostatique  infaillible  dans  les 
hémonhagles  postpuerpérales  résultant  de 
rinertie  de  tout  ou  partie  du  globe  utérin. 

Cet  appareil  se  compose  de  deux  balloos 
réunis  Tun  à  Tautre,  mais  susceptibles  d'être 
gonflés  isolément.  Introduits  tous  deux  dans 
l'excavation,  l'inférieur,  en  caoutchouc  d'une 
cerlaine  épaisseur,  est  insufflé  avec  de  l'air  ;  il 
égit  comme  le  ballon   Gariel  ;    le  secondf  i 
parois  très  -minces  (1),  est  distendu  avec  de 
l'eau;  il  prend  un  point  d'appui  sur  le  premier, 
finit  de  remplir  l'excavation,  et,  tout  en  déter- 
minant   des   contractions    par    la  pression 
exercée  sur  les  nerfs  de  cette  région,  il  dis- 
tend en  même  temps  le  cul-de-sac  utero- 
vaginal  et  s'insinue  dans  le  col  dont  il  provo- 
que ainsi,  physiologiquement  et  mécanique- 
ment, la  dilatation,  en   même  temps  que, 
dans  les  cas  de  placenta  prxvia,  il  obture 
de  la  manière  la  plus  exacte  toutes  les  ouver- 
tures béantes  des  vaisseaux  qui  fournissent 
rbémorrhagie. 

M.  Ghassagny  fait  fonctionner  ces  ballons 
dans  son  appareil,  qui  permet  de  suivre  les 
différentes  phases  de  Topération,  et  qui  mon- 
tre la  dilatation  du  col  et  la  pénétraUon  du 
ballon  dans  l'utérus. 


Vampon  ntéro-Ts^tnal  liémoatatiqve. 

—  M.  Ghassagny  (de  Lyon)  met  sous  les  yeux 
de  l'Académie  un  appareil  auquel  il  applique 
le  nom  de  tampon  utéro-vaginal  hémostati- 
que et  dilatateur  utérin^  et  il  donne  de  vive 


iStraBglcnteiit    des      amygdales.    -^ 

M.  Houzé  de  l'Aulnoit,  professeur  de  pbyslo- 


(i)  Le  pea  d*ép&iMear  de  ce  ballon  oonstitoe  nue  àii- 
férence  radicale  aTcc  rapparcU  que  M.  Ghassagny  ïtau 
créé  MO»  le  nom  de  double  baUon  hémostatiq*^ 
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kgie  à  VtcoU  de  médecioe  de  Lille^  lit  va 
Bémoire  sur  rétranglement  des  amygdales, 
coDlenanC  de  nouvelles  recherches  anatomi* 
qnas,  physiologiques  et  pathologiques  sur  la 
cause  de  celte  afféctioD,  11  observations  de 
gkMso-staphylotomie  et  3  planches  dessinées 
i'après  nature. 

L'auteur  termine  par  les  conclusions  sut- 
Yantes: 

1*  Si  j'en  croîs  mes  recherches,  Tétrangle- 
noit  des  amygdales  par  les  piliers  est  une 
affection  très-fréquente,  surtout  chez  les 
idoltes,  quoiqu'elle  n*ait  pas  été  décrite  par 
les  auteurs. 

1*  Pour  que  Tétranglement  poisse  avoir 
Uea,  il  faut  qu^entre  les  amygdales  et  les 
lôliers  existent  des  adhérences  provoquées 
pur  des  inflammations  anciennes,  que 
rtDsmentatîon  de  volume  de  Tamygdale  soit 
très^rapide,  et  qu^enfln  le  pilier  antérieur  soit 
ma  étalé  et  élargi  pour  briser  la  glande  dans 
<a  loge  et  s'opposer  à  toute  expansion  vers 
le  pharynx. 

3*  La  contraction  spasmodique  des  piUers, 
toQt  en  facilitant  le  travail  d'étranglement, 
piot  rendre  compte  de  la  vive  douleur 
qn'éprouveot  les  malades  dans  la  variété  d'an* 
gine  qui  fait  l'objet  de  ce  mémoire. 

4*  Le  traitement  est  chirargical  ;  il  eon- 
Ml  dans  la  section  des  piNers  antérieurs, 
opéntion  sans  aucun  danger  et  d'une  trte* 
liGHa  exécution* 

Ce  travail  est  renvoyé  à  «ne  commission 
empesée  de  MM.  Sappey  et  Yerneui]. 

Séance  du  8  mai  1860. 

PKÉSIBKNGE  DE  M.  DEHOUVILLIERS. 

H.  le  doeteur  Lanoix  adresse  une  lettre  en 
réponse  à  la  dernière  communication  de  M. 
?enois  et  aux  paroles  prononcées  à  ce  sujet 
pvM.  Depaul. 

An  sujet  de  la  statistique  présentée  par  M. 
îemois,  M.  Lanoix  répond: 

An  lycée  Napoléon,  il  a  été  praMqOé  deux 
1^  de  revaccinalions^  l'une  sur  des  enfants 
<le7à  10  ans,  l'autre  sur  des  Jeunes  gens  de 
Ui  18  ans^  la  première  avec  le  vaccin  de 
flénisse,  la  seconde  avec  le  vaccin  humain. 

Sur  les  enfants  revaccinés  avec  le  cow-pox, 
It  moyenne  des  succès  ne  pouvait  être  supé- 


rieure à  7  et  8  p.  100.  —  Sur  les  jeunes  gens 
revaccinés  avec  le  vaccin  humain^  elle  pouvait 
atteindre  25  à  30  p.  iOO. 

En  raison  de  la  différence  des  Ages,  dit  M» 
Lanoix,  il  ne  devait  pas  être  fait  de  comparai- 
son ici  entre  les  deux  méthodes. 

Au  lycée  Saint-Louis,  les  revaccinations 
ont  été  pratiquées  par  MM.  Hillairet,  Houel  et 
quelques  aides.  Sur  des  sujets  de  7  à  18  ans, 
le  résultat  a  été  de  37  p.  iOO. 

Quant  aux  résultats  obtenus  dans  les  prisons 
de  Mazas  et  de  la  Santé,  M.  Lanoix  les  attribue 
aux  conditions  de  milieu  dans  lesquelles  se 
trouvent  les  Individus  qui  ont  été  revaccinés, 
conditions  analogues,  suivant  lui,  à  celles  des 
grandes  agglomérations  des  hôpitaux. 

M.  Lanoix  répond  ensuite  à  M.  Depaul,  qu*ll 
met  en  demeure  de  préciser  en  quelles  cir* 
constances,  où  et  comment  it  a,  plus  mal  que 
les  autres,  pratiqué  les  revaccinatioos  dans 
ces  derniers  temps. 

Dans  les  mairies,  le  rôle  de  M.  Lanoix  se 
borne  à  fournir  le  cowtpox  aux  médecins  des 
Bureaux  de  bienfaisAncey  et  l'inoculation  des 
génisses  a  été  faite  par  lui-même  avec  un  soin 
tout  particulier. 

Quant  aux  résultats  des  vaccinations,  il  en 
donne  à  TAcadémle  l'aperçu  suivant  : 

Sur  40  enfants  vaccinés  le  vendredi  1*'  avril 
et  le  vendredi  suivant,  à  la  mairie  de  Bercy, 
AO  sont  revenus  portant  aux  bras  6  pustules 
sur  6  piqûres. 

SiH*  20  vaccinés,  le  lundi  25  mars,  à  la  mai- 
rie du  X*  arrondissement,  20  portaient  6  pus- 
tules sur  6  piqûres.     . 

Enfin,  sur  67  enfants  vaccinés  le  lundi  25 
mars,  à  la  mairie  du  XI«  arroudissement,  il  y 
eut  67  succès  se  décomposant  ainsi  qu'il 
suit: 

iO  portaient    6  pustules  sur    6  piqûres; 

11       —         6         —  6      — 

38       —         6  --  6      — 

3       ^        10         —  10      — 

jÊlMtioB.—  L'Académie  procède,  parla 
voie  du  scrotin,  à  Télection  d'un  membre  ti- 
tulaire dans  la  section  de  pharmacie. 

La  commission  présente:  en  première  ligne, 
M.  Lefort;  —en  deuxième  ligne,  ex  œquo  et 
par  ordre  alphabétique,  MM.  Personne  et  Bous- 
sin  ;  —  en  troisième  ligue ,  ex  «qno  et  par 
ordre  alphabétique,  MM.  Gaventou  et  JeanneU 
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Au  premier  tour  de  scrutin^  le  nombre  des 
votants  étant  de  77  et  la  majorité  de  39^ 
M.  Gaventou  obtient  3/i  suffrages;  M.  Lefort 
30;  M.  Personne  9;  M.  Roussin  3;  M.  Gou- 
lier  !• 

Aucun  des  candidats  n*ayant  réuni  la  majo- 
rité des  suffrages,  on  procède  à  un  nouveau 
tour.    . 

Le  nombre  des  votants  est  de  79,  la  majo- 
rité est  de  ÂO.  M.  Gaventou  obtient /tO  suffra- 
ges ;  M.  Lefort  39. 

M.  Gaventou  ajant  obtenu  la  majorité  des 
suffrages  est  proclamé  membre  titulaire  de 
TAcadémie  impériale  de  médecine* 

MicrosyniAs.  —  M.  BÉCHAMP,  professeur 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  et 
membre  correspondant  de  l'Académie,  lit  une 
note  sur  les  microzymas,  dont  voici  les  prin« 
cipaux  passages  : 

Mes  recherches  sur  les  fermentations  et  sur 
les  ferments,  plus  spécialement  sur  les  granu- 
lations moléculaires,  qui  remontent  à  quinze 
années,  et  celles  que  nous  avons  entreprises, 
M.  Estor  et  moi,  dans  le  but  de  généraliser 
mes  premières  observations,  ont  conduit  à  ce 
résultat,  que  l'animal  est  réductible  au  micro- 
zoma.  Or,  le  roicrozoma,  quelle  que  soit  son 
origine,  est  un  ferment  ;  il  est  organisé,  il  est 
vivant,  capable  de  se  multiplier  et  de  de- 
venir ipalade,  de  communiquer  Ja  maladie. 

Pendant  l'état  de  santé,  les  microzymas  de 
Torganisme  agissent  harmoniquement,  et  no- 
tre vie  est,  dans  toute  l'acception  du  mot,  une 
fermentation  régulière. 

Dans  l'état  de  maladie,  les  microzymas 
agissent  inharmoniquement  ;  la  fermentation 
est  régulièrement  troublée  ;  les  microzymas 
ou  bien  ont  changé  de  fonction,  ou  bien  sont 
placés  dans  une  situation  anormale  par  une 
modification  quelconque  du  milieu. 

Exemple:  Un  œuf  d'oiseau  a  pour  fonction 
harmonique  de  donner  un  oiseau.  Pendant 
l'incubation,  les  actes  chimiques  qui  s*accom- 
plissent  en  lui  ont  pour  résultat  de  transfor- 
mer les- matériaux  du  jaune  et  du  blanc  dans 
les  divers  organes  dont  l'animal  complet  sera 
formé.  Or  l'œuf  ne  contient  d'organisé  que 
les  microzymas  ;  de  telle  façon  que,  au  point 
de  vue  chimique,  tout  dans  l'œuf  est  l'œuvre 
de  ces  microzymas. 

Non-seulement  les  microzymas  sont  person- 


nellement des  ferments,  mais  ils  sont  aptes 
à  produire  des  bactéries.  Et,  ce  qu'il  y  a  de 
remarquable,  c'est  que  la  bactérie  dérivée  du 
microzyma  est  un  ferment  du  inème  ordre  que 
lui.  Le  microzyma  est  aussi  facteur  de  oel- 
luies;  mais,  dans  ce  nouvel  état,  la  fonelîon 
peut  être  totalement  changée  ;  les  microzymas 
ferments  butyriques  peuvent  produire  des  mi- 
crozymas ferments  alcooliques. 

Enfin,  le  microzyma  peut  devenir  malade 
et  communiquer  la  maladie,  ainsi  qu*on  /'ob- 
serve dans  la  maladie  des  vers  à  soie... 

Il  n'est  pas  douteux  que  le  virus  de  /a  va- 
riole et  celui  de  la  syphilis  contiennent  des  mi* 
crozymas  spécifiques,  c'est-à-dire  important 
la  maladie  de  l'individu  dont  ils  provien- 
nent. 

La  cause  de  nos  maladies  est  toujours  en 
nous  ;  les  causes  extérieures  ne  contribent  au 
développement  de  l'affection,  et  ensuite  de  la 
maladie,  que  parce  qu'elles  ont  apporté  quel* 
que  modification  matérielle  au  milieu  dans  le- 
quel vivent  les  dernières  particules  de  la  ma- 
tière organisée  qui  nous  constitue,  savoir  les 
microzymas... 

La  tendance  des  travaux  plus  récents  est  de 
démontrer  que  les  miasmes,  comme  les  virus, 
contiennent  des  organismes  microscopiques 
actuellement  vivants,  qui,  proliférant  dans  le 
sang  ou  dans  les  tissus  de  l'animal,  le  rendent 
malade. 

Je  ne  crois  pas  que  les  choses  se  passent 
de  la  sorte.  Tout  phénomène  ayant  une  cau- 
se, j'admets  l'existence  de  particules  organi- 
sées dans  les  miasmes,  mais  je  ne  crois  pas 
à  une  prolffération  dans  l'organisme,  prolifé- 
ration que  plusieurs  expériences  contredisent 
positivement.  Deux  auteurs,   par  exemple, 
qui,  au  fond,  sont  d'accord  pour  reconnaître 
que  la  virulence  charbonneuse  est  une  fer- 
mentation et  que  le  sang  de  l'animal  atteint 
de  la  maladie  peut  la  communiquer  à  un  antre 
animal  de  la  même  espèce,  ne  le  sont  p'u« 
quand  il  s'agit  d'expliquer  ce  qu'ils  obser- 
vent 

Pour  M.  Davaine,  la  virulence  du  sang 
charbonneux  est  due  à  l'espèce  de  bactérie 
qu'il  appeUe  bactéridie.  Pour  M.  Santon, 
cette  virulence  gtt  dans  une  altération  pu- 
tride spéciale  du  sang  ;  les  bactéries  n'y  sont 
pour  rien.  Que  signifie  tout  ceci,  si  ce  n'est 
que  ni  les  bactéridies,  ni  les  Iprodaits  de  la 
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patréfaetion  des  matières  albumîneuses,  ne 
eoDunaniquent  le  charbon? 

Pourquoi  le  sang  des  moutons  charbonneux 
eoDtenant  des  bacléridies^  inoculé  à  des 
chiens,  à  des  oiseaux,  n'y  provoque-t-il  pas 
rapparilion  des  bacléiidies  et  le  développe- 
ment delà  maladie  charbonneuse?.*.  Ce  n'est 
certes  pas  que  le  milieu  chimfque  soit  diffé- 
rent :  c'est  que  les  microzyroas  de  ces  ani- 
maux sont  ioaptes  à  évoluer  morbidement 
loos  t'influence  du  milieu  qui  tend. à  créer 
J'iotroducUon  des  matériaux  morbifiques. 

En  résumé^  les  microzymas  sont  des  fer- 
neuts  organisés  ;  ils  peuvent,  dans  des  cir- 
constances  favorables,  engendrer  des  bacté- 
ries on  des  cellules.  Tous  les  organismes  a6 
oco  sont  constitués  par  eux.  Enfin,  là  cellule, 
h  bactérie  elle-même,  peuvent  retourner  aux 
nûcrozymas,  qui  sont  ainsi  le  commencement 
et  la  fin  de  toute  organisation. 
H.  Béchamp  rappelle  que,  dès  le  début  de 
ses  recherches  sur  les  ferments,  il  démontra 
qoe  la  créosote  et  l'acide  phénique,  à  dose 
non  coagulante,  n'entravaient  aucune  fermen- 
tation commencée,  et  qu'aux  mêmes  doses 
ces  agents  s'opposaient  à  Tapparition  des  fer- 
ments organisés  dans  les  mélanges  les  plus 
lermentescibles;  conformément  à  ces  obser- 
vations, il  a  conseillé,  dès  (866,  l'emploi  de 
h  créosote  et  de  l'acide  phénique  en  séricicul- 
ture, dans  le  but  de  s'opposer  à  la  naissance 
du  parasite  végétal  de  la  maladie  des  vers  à 
.  soie. 

Depuis  lors,  la  créosote  a  été  employée^ 
par  M.  le  docteur  Masse^  dans  le  traitement 
i^mieroscoporon  mentagrophytes  ;  par  M. 
Pécholier  et  par  M.  Gaube,  dans  le  traite- 
ment de  la  fièvre  typhoïde  ;  l'acide  phénique 
a  été  préconisé,  dans  la  même  maladie  et  dans 
la  fièvre  intermittente,  par  MM.  Baurant  et 
Jeswer  (de  l'île  Maurice)...  Tout  récem- 
ment, M.  Chauffard  a  appliqué  avec  succès 
Facide  phénique  au  traitement  de  la  variole 
grave. 

Suivant  M.  Béchamp,  l'explication  du  rôle, 
en  thérapeutique,  de  l'acide  phénique  et  de  la 
créosote  s'explique  aisément  par  l'ensemble 
de  ses  recherches  sur  les  microzymas.  La 
cTtosote  et  l'acide  phénique  n'empêchent  pas 
^  fonctionnement  physiologique  des  éléments 
histologiques  de  l'organisme,  mais  ils  arrè- 
ent  l'évolution  morbide  des  microzymas ,  la 


trop  rapide  destruction  des  cellules,  et  tendent, 
sans  doute  en  modifiant  le  milieu,  à  ramener  à 
l'harmonie  le  fonctionnement  des  microzymas 

déviés. 

M.  Béchamp  termine  par  les  deux  citations 
suivantes,  empruntées  à  un  travail  qu'il  a  pu- 
blié récemment  avec  M.  Ester: 

ec  Après  la  mort,  il  faut  que  la  matière  re- 
vienne à  son  état  primitif.  On  a  fait  jouer,^ 
dans  ces  derniers  temps,  un  rôle  excessif  aux 
germes  apportés  par  l'air;  l'air  peut  en  appor- 
ter, en  eifet,  mais  ils  ne  sont  pas  nécessaires. 
Les  microzymas,  à  l'état  de  bactéries  ou  non, 
suffisent  pour  assurer,  par  la  putréfaction,  le 
mouvement  circulaire  de  la  matière. 

m  L'être  vivant,  rempli  de  microzymas,  por- 
te donc  en  lui-même  les  éléments  essentiels 
de  la  vie,  de  la  maladie,  de  la  mort  et  de  la 
totale  destruction. 

«  En  entrant  dans  l'intimité  des  phénomè- 
nes organiques,  on  pourrait  vraiment  dire, 
n'était  le  caractère  choquant  de  l'expression, 
que  nous  nous  putréfions  sans  cesse.  » 
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liéfflon  d'ii«iuie«r.  ^  Par  décret  ren- 
du sur  la  proposition  du  ;ministre  de  l'inté- 
rieur, M.  le  docteur  Brossard  (Louis),  mé- 
decin à  Paris,  a  été  nommé  chevalier  de 
l'ordre  impérial  de  la  Légion  d'honneur.  Ser- 
vices exceptionnels  rendus  gratuitement  à  la 
classe  nécessiteuse,  à  Paris,  depuis  plus  de 
vingt-cinq  ans. 

M.  Schimper,  professeur  à  la  Faculté  des 
sciences  de  Strasbourg,  a  été  élevé  au  grade 
d'officier. 

F»e«lt6   de  mtédeelme  de   PeHe.    — 

Chaire  de  pathologie  générale.  Deux  can- 
didats seulement  se  sont  présentés  à  cette 
chaire,  MM.  Chauffard  et  PoUin.  Sur  28  vo- 
tante, M.  Chauffard  a  obtenu  14  voix;  M.  ^o- 
taUi,  13;  en  conséquence,  M.  Chauffard  est 
présenté  en  première  ligne,  M.  Potain  en  se- 
conde. 

Faevlté  de  flaédeelne  de  •tnebows. 

—  M.  Herrgott,  agrégé  près  la  Faculté  de  mé- 
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deciDede  Strasbourg^  est  autorisé  à  faire,  à 
titre  gratuit,  à  ladite  Faculté^  ua  cours  com* 
piémeotaire  sur  les  maladies  de  l'oreille. 

Faenllé  ûem  fleienoes  4e  Dijon.  —  Il  y 

a  lieu  de  pourvoir  d'uoe  manière  définitive  à 
la  chaire  de  géologie,  mioéralogîe  et  botani- 
que, vacante  à  la  Faculté  des  sciences  de 
Dijon. 

lËeole  de  asééeelBe  d*Aii|r«re. — ^M .  Me« 

leux,  professeur  d'anatomie  et  physiologie, 
est  nommé  professeur  titulaire  d*anatomie  à  la 
même  école. 

M.  Dezanoeau,  professeur  de  pharmacie  Qt 
toxicologie,  est  nommé  professeur  titulaire  de 
physiologie  (chaire  nouvelle). 

M.  Legludic,  professeur  adjoint  de  matière 
médicale  et  thérapeutique,  çst  nommé  profes- 
seur titulaire  d'histoire  aaturelie  et  matière 
ssédicale  à  la  même  école. 
.  Hf .  Bahuaud,  suppléant  pour  les  chaires  de 
pharmacie  et  toxicologie,  matière  médicale  et 
thérapeutique,  est  nommé  professeur  titulaire 
de  chimie  appliquée  à  la  médecine  et  h  la  phar- 
macie à  la  même  école  (chaire  nouvelle). 

M.  Raimbault,  suppléant  spécialement  atta- 
ché à  la  chaire  de  pharmacie  et  toxicologie, 
^t  nommé  professeur  titulaire  de  pharmacie 
à  la  même  école. 

M.  Dooet,  professeur-adijoint  de  pathologie 
interne,  est  nommé  professeur  titulaire  de  la 
même  chaire. 


Atis  mmx.  auMiffears  d*a 
H.  le  docteur  A.  Bertheraod  a  rapporté,  dans 
la  Gazette  médicale  de  r  Algérie^  plusieurs 
observations  d'accidents  survenus  du  côté  des 
voies  urinaires,  par  suite  de  l'usage  immo- 
déré des  asperges.  M.  Bertherand  a  d'ailleurs 
remarqué  que  ces  accidents  se  manifestaient 
surtout  lorsqu'on  avait  mangé  des  asperges 
dites  croquatUeB.  Ce  fait  mènerait  à  supposer 
que  ces  tiges  contiennent  des  principes  irri- 
lants  qui  disparaissent  par  «ne  éboiliCion  suf- 
^samment  prolongée.  Notre  oouirère  en  dé- 
duit ce  conseil  hygiénique,  qu'il  ne  faut  man- 
ger les  asperges  qu^avee  modération  et  surtout 

bien  cuites. 

Les  accidents  produits  par  les  asperges 
consistent  dans  des  douiem^s  hypogastriques, 
^u  iénesme  vésical,  de  l'hématurie,  de  la  1 


blennorrhagie,  du  catarrhe  vésîcal,  ete.  Oa 
s'en  débarrasse,  dit  ML  Bertherand,  par  des 
sangsues  sur  le  périnée,  des  bains,  un  régime 
doux,  le  repos,  quelques  tisanes  balsamiques 
au  goudron,  aux  ^bourgeons  de  sapin,  et  fina- 
lement la  térébenthine  cuite  en  pilul< 


Néereloffle.'—-  M.  Potonnier  (J.-Amable)« 
officier  de  santé,  reçu  en  1833,  mort  k  Que 
(Loire-Inférieur). 

—  M.  Pelletier-Sanlelet,  docteur  en  méde* 
cine,  secrétaire  de  la  Société  des  Sciences, 
Belles-Lettres  et  Arts  d'Orléans,  ancien  mem- 
bre du  conseil  municipal,  mort  à  Orléans 
(Loiret). 

—  M.  Torquet,  reçu  docteur  en  1833,  an- 
cien chirurgien  de  la  marine,  mort  à  Lannion 

(G6tes-du-Nord). 

—  M.  le  docteur  Gl^ambert,  chevalier  de  la 
Légion  d'honneur,  décédé  à  Toulouse,  U  5 
avril,  à  la  suite  d'une  courte  maladie.  Ancien 
élève  d'Esquirol,  cet  honorable  médeciji  avait 
été  dhrecieur  ;des  asiles  d'aliénés  de  Monfan- 
ban,  de  Rodez,  de  Pau. 

—  M*  Aubert,  reçu  docteur  en  1859,  après 
avoir  été  interne  dans  les  asiles  d'aliénés  de 
Maréville  et  de  Saint-Gemmes,  mort  à  Mar- 
seille où  sa  carrière  médicale  a  été  prématuré- 
ment brisée. 

—  M.  le  professeur  Lordat,  de  Montpellier, 
mort  à  l'âge  de  quatre-vingt-dix-huit  ans. 
Reçu  docteur  en  l'an  IV,  il  fut  pendant  ein^ 
quante  ans  professeur  de  physiologie  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Montpellier.  Il  fut  l'élève 
de  Barthez  et  le  représentant  le  plus  autorisé 
de  sa  doclrine.Entre  autres  œuvres,  toutes  re- 
marquables, sa  dernière»  sur  Vinsénesceneedm 
9ms  intime  de  l'homme,  publiée  en  184At  eut 
un  grand  retentissement.  M.  Lordat  était,  de- 
puis 1820,  associé  national  libre  de  l'Acadé- 
mie de  médecine,  et  il  était  le  seul  survivant 
de  cette  première  promotion. 

—  M.  Martioencq  (  Louis-Laurent-Joseph- 
François),  docteur  en  médecine,  mëdecio  de 
!'«  classe  de  la  marine  en  retraite,  officier 
de  la  Liéglon  d'honneur,  membre  de  plasieurs 
Sociétés  savantes,  mort  à  Orasse,  le  23  avril» 
âgé  de  soixante-quatorze  ans. 

—  M.  Morpain  (Denys-Alexandre-François], 
reçu  en  1862  docteur  de  la  Faculté  de  mé- 
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decine  de  Paris,  médecin  dn  bureau  de  l)ien- 
du  iO«  arrondîMement. 


De  1a  eommwMicaUoii  de  la  earnAlée 

•rtério-¥ei««u),  par  le  docteur 
Deluis,  aide  d'analomie  à  la  Faculté  de  mé- 
decine, de  Paris.  —  i«i*8,  avec  deux  planches 
coloriées.  —Prix  :  3  fr.  60. 


TsiplMisnie,  par  le  docteur  Visca^ 
ancien  inlerne  des  hôpitaux  de  Paris.  — 
1  wl.  iii-8.  —  Prix  :  2  fr.  60. 


mmjemm  9Patl««efl  d^oftrrier  à  la 
■aortalité  des  eafasto  mêfmfmmm-mémy  par 

le  docteur  Ghaltet.  ^  1d-8.  —  Prix  :  i  fr. 

CIvide  des  mères  et  des  nowrrices,  par 

le  docteur  âkner  (ouvrage  courooné  par  la 
Soel^  prolectrice  de  TEorance,  de  Paris).— 
1  TOI.  io-12.  —  Prix  :  2  fr. 


tll4 


ki  sur  quelques   tomevrs  pulsa- 
de  l'orbite,   par    dilatation  Tei- 

>,  par  A.  DuMÉB.  —  1  vol.  in-8.  — 
Prix  :  2  fr.  50. 


A  Paris,  ofae«  Adrien  Delahaye>  libraire» 
éditeur,  place  de  l^cole-de-Médecine. 


I«a  prostlt«tloM  à  Paris  et  à  IiOB< 

(1789-1870},  par  G.-J.  Lbcoor,  commissaire 
interrosateur^  chef  de  bureau  à  la  préfecture 
de  police.  ^  1  beau  volume  grand  io-i8.  — > 
Prix:4fr. 

Hes  aecldeats  eaeéphallqaes  qal  sont 
occasionnés  par  l'otite,  par  le  docteur 
P.-J.  Prompt,  ancien  élève  de  TÉcole  poly- 
technique, aide  d*analomie  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  interne  lauréat  des  hôpi- 
taux. —  Grand  in-8.  —  Prix  :  î  fr.  60. 

<3nlde  des  mères  et  des  nonrriees,  par 

le  docteur  Gilbert  (de  Givet).  —  1  voL 
grand  in*  18.  —  Prix  :  1  fr«  25. 

A  Paris,  chez  Asseiio,  libraire-éditeur,  place 
de  l'icolende-Médecine. 


Traité  des  maladies  de  la  pean,  par 

M.  HÉBRA,  traduit  par  M.  Doton.  —  Cin- 
quième fascicule,  grand  in-8.  —  Prix  :  2  fr. 

A  Paris,  1870,  chez  Victor  Masson  et  fils,, 
place  de  TËcole-de-Médecine. 


IV.    VARIÉTÉS* 


attaqnes  dont  les  médeelns  sont  Fobjet  de  la  part  des  yens  dn  monde  (1). 


Dans  quel  temps.  Messieurs,  plus  que  dans 
le  nôtre,  a-t-il  été  plus  nécessaire  de  nous 
serrer  les  uns  contre  les  autres,  et  d'opposer 
notre  force  de  résistance  aux  attaques  dont 
les  médecins  sont  accablés  Molière?  ridiculisait 
les  médecins  de  son  temps,  mais  il  ne  les  ca-< 
lomniait  pas.  Quelques  publicistes  de  nos  jours 
ne  se  contentent  pas  d'insulter  notre  science, 
de  bafouer  notre  art,  c'est  nos  devoirs  qu'ils 
mit  la  prétention  de  nous  apprendre;  c'est  à  la 
pratique  de  la  charité  et  de  tons  les  sentiments 
humains  qu'ils  prétendent  nous  rappeler;  c'est 
notre  coosciencet  notre  liberté,  noire  probité 
qu'ils  incriminent,  en  nous  disant  les  instru- 

(1)  Extrait  do  discours  prononcé  par  M.  A.  Laioar, 
la  tèance  publique  de  l'Association  générale. 


ments  senriles  ou  des  inlérète  politiques,  ou 
de  ta  cupidité  des  familles,  ou  soit  des  rigueurs,, 
soit  des  complaisances  de  la  justice.  Jamais  ne 
s'est  vu  pareil  déchaloement  de  passions  hos- 
tiles. Que  ce  reporter  dé  toutes  les  souillures 
dn  monde  interlope  sache  juste  le  nombre  des 
petite  soupers  donnés  dans  les  cabarets  fa- 
meux ;  qu'il  compte  les  impures  ayant  montré 
leurs  toilettes  scandaleuses  et  leurs  impudi- 
ques charmes  à  telle  première  d*nn  théâtre; 
qu'il  dise  par  quelle  hétaïre  de  grand  genre 
un  malheureux  jeune  homme  de  famille  com- 
promet sa  fortune,  sa  santé  et  son  honneur; 
qu*ii  découvre  et  que,  cruellement,  il  divulgue 
les  plus  tristes  secrète,  désespoir  et  quelque- 
fois honte  des  familles  ;  que  ce  reporter  in- 
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souciant  et  sybarite  décrive  et  partage  les 
plaisirs  et  les  voluptés  de  la  vie  excentrique 
et  mondaine,  il  n'est  justiciable  que  de  sa 
conscience,  de  la  morale  et  du  bon  goût.  Mais 
que  ce  chroniqueur  vienne  lancer  les  foodres 
de  sa  plume  s*il  apprend  qu'on  brave  médecin, 
dont  Texistence  austère  et  laborieuse  s'écoule 
dans  la  pratique  bienfaisante  de  l'art^  s'il  ap- 
prend que  ce  confrère,  exténué  par  une  jour- 
née pénible,  n'aura  pas  voulu  se  relever  une 
nuit  qu'une  personne  inconnue  sera  venue 
ébranler  sa  sonnelle^  qu'il  s'écrie  :  Mais  c'est 
un  crime,  cela  !  Le  médecin  se  doit  &  loiis  et  à 
chacun.  Pour  lui,  ni  repos  ni  sommeil.  La  so- 
ciété lui  adonné  un  privilège,  donc  il  est  Tes- 
clave  de  la  sociéïé.  Debout»  esclave  I  marche 
et  bien  vite,  car,  à  défaut  des* pénalités  que  ne 
t'a  pas  infligées  la  loi  imprévoyante,  je  vais  te 
clouer,  moi,  juge  impitoyable  et  suprême,  au 
pilori  de  l'opinion  I 

Et  cela  a  été  fait,  Messieurs,  et  nous  avons 
vu  de  dignes,  honorables  et  distingués  con- 
frères, nominativement  désignés  dans  des 
journaux  à  publicité  énorme,  comme  ayant 
manqué  à  tous  leurs  devoirs  sociaux  et  pro- 
fessionnels. 

Et  nous  n'aurions  pas  le  droit  de  protester 
contre  ces  divulgations  souvent  calomnieuses 
et  toujours  mal  informées  I 

Et  ce  n'est  pas  notre  seul  grief. 

Messieurs,  s'il  est  un  fait  indéniable  dans 
l'histoire  de  notre  science,  c'est  que,  depuis 
quatre-vingts  ans,  les  progrès  faits  dans  ia 
connaissance  de  tous  les  éléments  des  mala- 
dies mentales,  et  dans  leur  U*aitement,  ont 
merveilleusement  amélioré  le  sort  des  malheu- 
reux aliénés.  Depuis  Pinel,  qui,  aux  applau- 
dissements du  monde,  faisait  tomber  les  chaL 
nés  des  aliénés  de  Bicèlre,  une  imposante  sé- 
rie de  médecins  s'est  succédé  qui  a  porté  dans 
l'étude  des  aberrations  intellectuelles  et  mo- 
rales une  persévérance,  un  dévouement,  un 
talent  d'observation  et  d'analyse  qui  consti- 
tuent une  des  gloires  de  notre  époque.  Il 
n'est  pas  de  renommées  plus  légitimes  et  plus 
pures  que  celles  d'Esquirol,  de  Ferrus,  pour 
ne  parler  que  des  morts.  Ce  que  nous  pouvons, 
avec  fierté,  appeler,  depuis  Pinel,  l'école  fran- 
çaise, a  reçu  de  tout  le  monde  savant  les  té- 
moignages les  moins  équivoques  d'admiration 
et  de  respect.  C'est  à  cette  école,  à  ses  études, 
à  ses  incessants  travaux  qne  nous  devons  cet- 


te célèbre  loi  de  1838,  qui  fat  an  progrès  im- 
mense pour  le  régime  des  aliénés,  tout  en 
sauvegardant  avec  une  scrupuleuse  vîgiianceet 
les  droits  sacrés  de  la  liberté  individuelle,  et 
les  égards  respectables  dus  aux  familles,  et 
les  garanties  non  moins  précieuses  de  la  00- . 
ciété. 

Eh  bieni  Messieurs,  cette   grande    école 
française,  aujourd'hui  représentée  par  de  sa- 
vants médecins,  Thonneur  de  notre  confrérie, 
n'est  plus,  au  dire  de  certains  pubiicistes, 
qu'une  école  tristement  dégénérée  ;  cette  loi 
protectrice  de  1838  n*est  plus  qu'un  instra- 
ment  de  servilité  pour  les  médecins,  de  ven- 
geance pour  le  gouvernement,  de  cupidité 
pour  les  familles.  Cette  piété  charitable  pour 
l'aliéné,  qui  veut  le  soustraire  au  danger  qui  le 
menace  lui-même,  et  aux  périls  qu'il  fait  cou- 
rir à  ceux  qui  l'entourent,  n'est  qu'une  attein- 
te impie  et  sacrilège  à  la  liberté  individuelle. 
La  séquestration  légale  d'aujourd'hui,  si  pro- 
tectrice, entourée  de  si  sérieuses  garant/es, 
n'est  plus  que  l'odieuse  lettre  de  cachet  de 
l'ancien  régime ,  hypocritement  couverte  par 
la  signature  d'un  médecm  complaisant  et  mal- 
honnête I 

Et  quand,  au  milieu  de  ces  vitupérations 
insensées,  ou  se  demande  :  Où  donc  ces  pu- 
biicistes imprudents  ou  égarés  ont-ils  acquis 
cette  science  si  longue,  si  ardue,  si  laborieuse 
de  la  pathologie  psychique,  pour  oser  trancher 
avec  tant  d'assurance  les  redoutables  problè- 
mes de  la  liberté  morale?  A  quelle  clinique 
ont-ils  appris  à  discerner  ces  nuances  inGnies 
et  si  délicates  qui  séparent  un  esprit  safn  d'un 
esprit  malade?  Par  quelle  éducation  pratique 
sont-ils  parvenus  à  savoir  toucher  cet  instru- 
ment merveilleux,  ce  clavier  admirable  de 
l'intellect  humain,  où  le  plus  habile  observa- 
teur a  parfois  tant  de  petine  à  trouver  la  noie 
qui  ne  résonne  plus  ou  qui  résonne  faux? 
Quand  on  se  demande  tout  cela.  Messieurs, 
on  se   sent  pris  d'un  immense  étonnement 
que,  sans  étude,  sans  science  et  sans  compé- 
tence,  des  pubiicistes  téméraires   puissent 
ainsi  agiter  l'opinion,  attaquer  une  législation 
perfectible  peut-être  dans  quelques  détails,  et 
incriminer  toute  une  profession  honorable. 
Qu'est-il  donc  devenu,  cet  esprit  français  si 
alerte,  si  plein  de  bon  sens  et  de  raison,  qu'il 
puisse  se  laisser  égarer  ainsi  par  le  paradoxe 
et  par  l'erreur  7 
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Mais,  hélas  I  là  ne  finissent  pas  nos  griefs. 
n  est  encore  nne  branche  de  la  science  médi- 
cale qui  doit  surtout  aux  études  et  aux  travaux 
des  médecins  français  Tautorité  dont  elle  jouit 
et  la  considération  qu^eUe  inspire  :  je  veux 
parler  de  la  médecine  légale.  Les  travaux  de 
Fodéré^  de  Chaussier^  d*Ade]on^  d'Orfila,  de 
Bamel,  de  Devergie,  ont,  pour  ainsi  dire, 
eoQBtîtué  Doe  science  nouvelle  qui  a  été  accep- 
tée dans  TEurope  savante,  et  dont  les  perfec- 
tionnements  constants  sont  le  résultat  de  la 
méthode  née  en  France  et  maintenue  par  un 
enseignement  successif. 

n  I8*est  formé  toute  une  génération  de 
médeeîDS  légistes  qui,  auxiliaires  savants  de 
k  joatice,  viennent  l'éclairer  de  leurs  étu- 
des et  de  leur  science.  Sans  doute,  et  vous 
savez   depuis  combien   de   temps  TAssocia- 
tion    fait    entendre  ses   doléances   sur  ce 
points  les  médecins  experts  ne  trouvent  dans 
mi  tarif  suranné  qu'une  rétribution  insuffi- 
sante et  hors  de  proportion  avec  le  service 
lenda;  de  sorte  que  les  fonctions  de  méde- 
cîn-ezpert  sont  des  fonctions  onéreuses  pour 
celui  qui  les  remplit^  et  qu'il  faut  être  mû, 
pour  les  accepter,  par  un  profond  sentiment 
d^ètre  utile  à  la  chose  publique.  Sans  doute 
eneore  les  experts,  devant  la  justice^  trou- 
vent contradiction  et  djscussion  :  tantôt  Faccu- 
sation,  tantôt  la  défense,  cherchent  à  infirmer 
leors  rapports  et  leurs  dépositions,  et  quel- 
quefois une  contre^xpertise  met  en  opposi- 
tion la  science  et  les  savants.  C'est  le  sort  de 
tonte  connaissance  humaine,  et,  pas  plus  en 
médecine  légale  qu'en  toute  autre  science,  on 
nepent  assurer  que  la  vérité  d'aujourd'hui  ne 
NÂi  l'erreur  de  demain. 

Anssi,  qu*a-t-on  quelquefois  reproché  aux 
experts?  La  précipitation,  Tentralnement,  l'as- 
surance, un  peu  de  passion  pour  telle  ou 
telle  solution;  mais  a-l-on  incriminé  leur  bon- 
ne foi,  leurs  intentions,  leur  conscience?  Ja- 
mais, Messieurs;  ce  triste  et  démoralisant 
exemple,  il  était  réservée  notre  époque  de  le 
donner,  et  sous  la  forme  la  plus  brutale  et  la 
plus  outrageante  ;  et  au  détriment  de  qui?  du 
médecin  légistele  plus  prudent,  le  plus  réservé, 
le  moins  enclin  à  se  laisser  entraîner  aux  dé- 
monstrations purement  physiques  et  chimi- 
ques, et  puisant  surtout  ses  motifs  de  convie- 
tlon  dans  la  physiologie,  dans  la  pathologie» 
dans  la  clinique,  c'esl-à-dire  dans  les  seuls 


éléments  qui  puissent  le  moins  égarer  Texpert 
et  la  justice. 

En  ce  moment  se  présente  à  mon  esprit  le 
souvenir  d'nn  très-beau  portrait  du  médecin- 
expert  sage,  prudent,  réservé,  en  oppositon 
avec  quelques  individualités  dont  la  modéra- 
tion et  la  retenue  ne  sont  pas  les  qualités  do« 
minantes: 

ce ...,  L.e  dernier,  plus  modeste,  s'efforce  de 
rester  scrupuleusement  dans  le  rôle  qui  lui 
est  tracé.  Il  ne  sait  pas,  il  ne  veut  pas  savoir 
quelle  cause,  de  l'accusation  ou  de  la  défense, 
il  favorise  en  donnant  tout  k  la  vérité.  Il  évite 
de  faire  entendre  à  des  oreilles  profanes  le 
langage  trop  souvent  obscur  de  la  science;  il 
tâche  avant  tout  d'être  clair  et  Intelligible  pour 
tous  ;  il  expose  brièvement  les  faits  qu'il  a  eus 
à  constater,  et  résume  aussi  nettement  que 
possible  les  conclusions  auxquelles  son  exa- 
men l'a  conduit.  Il  attend  alors  que  des  ques- 
tions nouvelles  lui  donnent  l'occasion  et  le 
droit  de  fournir  des  explications,  de  rétor- 
quer des  arguments  contradictoires.  Il  accepte 
la  discussion,  il  ne  la  provoque  ni  ne  la  devan- 
ce ;  il  ne  craint  pas  de  douter,  et  ne  se  croit 
pas  tenu  d'affirmer  toujours,  persuadé  que  sa 
modération  sert  mieux  que  ne  l'eût  fait  l'ex- 
pression brillante  et  passionnée  d'une  opi- 
nion la  vérité,  la  justice  et  la  science  elle- 
même.  » 

Qui  a  tracé  ce  beau  modèle?  Je  vais  vous 
le  dire,  après  vous  avoir  cité  cette  magnifique 
page  que  vous  entendrez  .certainement  avec 
plaisir  : 

«  Messieurs,  dans  cet  exercice  de  la  méde- 
cine judiciaire,  dont  j'aurais  voulu  vous  tracer 
un  tableau  plus  animé,  il  y  a  de  beaux  jours 
pour  le  médecin.  C'est  uile  joie  sans  mélange 
et  qui  récompense  bien  des  amertumes,  que 
de  compter  dans  sa  vie  le  bonheur  d'avoir 
épargné  à  la  justice  de  son  pays  une  de  ces 
erreurs  dont  la  pensée  seule  fait  frémir,  et 
d'avoir,  ne  fût-ce  qu'une  seule  fols,  rendu  un 
innocent  à  la  vie,  à  l'honneur,  à  la  liberté. 
Et,  je  vous  l'atteste,  ce  n'est  pas  d'un  triom- 
phe personnel  que  l'on  s'enorgueillit,  c'est 
d'un  sentiment  de  reconnaissance  et  d'amour 
pour  la  noble  profession  qui  procure  de  telles 
juissances,  que  l'on  se  sent  le  cœur  rempli, 
lorsque,  après  des  débats  ardents,  après  une 
discussion  que  les  lumières  de  la  scieoce  sont 
I  venues  éclairer  d'un  jour  inattendu,  on  en- 
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teml  le  jury  rapporter  un  verdict  d^aoquilte- 
ment  ;  ou,  par  un  bonheur  plus  grand  encore 
et  presque  inespéré,  le  ministère  public,  dé- 
posant loyalement  le  glaive  de  la  loi,  aban- 
ilonner  une  accusation  capilale  que  la  parole 
(lu  médecin  a  fait  crouler  de  fbnd  en  comble. 
Mais,  si  réclal  de  telles  victoires  ne  s'obtient 
qu'en  de  trop  rares  occasions,  ne  croyez,  pas 
quMIn^en  soit  pas  déplus  communes  et  de 
non  moins  précieuses.  Ce  n'est  pas  seulement 
dans  le  recueil  des  causes  célèbres  qu'il  faut 
chercher  pour  la  médecine  légale  des  succès 
dignes  du  ministère  de  bienfaisance  et  de  cha- 
rité qui  sera  toujours  pour  le  médecin  le  plus 
enviable  de  tous  et  le  plus  sacré.  Il  ne  se 
passe  pas  de  jour  où,  dans  les  affaires  les  plus 
vulgaires,  Topinion  éclairée  de  Texpert  n'ar- 
rête les  poursuites  et  n'écarte  la  main  de  la 
justice  de  beaucoup  de  ceux  sur  qui  elle  s'é- 
tait appesantie  déjà.  Ces  moiestes  résultats 
si  grands  pour  ceux  qu'elie  délivre  et  qu'elle 
sauve,  donnent  à  la  pratique  de  la  médecine 
légale  un  singulier  et  véritable  attrait,  et  vous 
ne  me  démentirez  pas  quand  je  répéterai,  en 
terminant  sur  ce  point,  que  parmi  les  devoirs 
publics  du  médecio,  ceux  qui  rassocient  à 
l'œuvre  de  la  justice  l'élèvent  et  l'ennoblis- 
sent, et  que  Thonneur  de  notre  profession 
est  engagé  dans  leur  accomplissement.  » 

Et  bien  !  Messieurs,  c^est  à  celui  qui  a  pro- 
noncé ces  belles  paroles  dans  un  discours  so- 
lennel et  dans  ce  même  amphithéâtre  où  vien- 
nent d'éclater  tant  d'orages,  c'est  à  M.  Tar- 
dieu,  à  notre  chef,  à  notre  Président,  qu'à 
l'occahion  d'un  procès  trop  retentissant,  hé- 
las I  et  qui  a  fait  faire  explosion  aux  passions 
les  plus  violentes,  se  sont  adressés  ces  injus- 
tices, ces  violences  et  ces  outrages.  C'est  dans 
son  for  intime  et  dans  sa  conscience  que  n'ont 
pas  craint  de  descendre  des  contempteurs  ir- 
rités. Ce  droit,  qui  n'appartient  qu'à  Dieu,  ils 
se  le  sont  arrogé,  de  pénétrer  l'intention  et 
de  l'interpréter.  Ce  serment  solennel  que  Tex- 
pertpièle  devant  la  justice,  ils  ont  accusé 
l'expert  de  Tavuir  trahi;  ce  n'est  pas  un  té- 
moin probe  et  libre  qui  est  venu  déposer  son 
témoignage;  c'est  un  médecin  complaisant  et 
servile  qui  a  voulu  venir  en  aide  à  une  défen- 
se com)iromise. 

Et  vous  savez  comment,  sous  ce  calomnieux 
prétexte,  on    est  parvenu  à  passionner  le 


grand  amphitéàtre  et  à  exciter  ces  scènes  tu- 
multueuses et  outrageantes  qui  ont  abouti  à 
la  fermeture  de  TËcole. 

I>ans  ces  cii*constances  affligeantes,  l'Asso- 
ciation générale  des  médecins  de  France,  dont 
le  but  protecteur  est  inscrit  dans  ses  statuts, 
a-t-elle quelque  chose  à  faire?  Je  n'en  sais 
rien,  et  Je  dois  me  méfier  de  mes  impulsiaos 
émotives.  Le  Conseil  général  sait  bien  qne  je 
n'ai  pas  attendu  ce  jour  soteonel  pour  expri- 
mer mes  impressions  douloureuses^  et,  si  j'ai 
cédé  aux  sages  et  prudents  conseils  de  mes 
collègues,  c'est  que  je  me  promettais  de  vider 
devant  vous  cette  coupe  d'amertume,  bien  sûr 
que  vous  vous  associeriez  à  ma  légitime  pro- 
testation. Vous  tous,  en  effet,  honorables  col- 
lègues des  départements  et  de  Paris,  vous  sen- 
tez ce  que  je  sens,  c'est-à-dire  le  besoin  de  pro- 
tester contre  les  humiliations  infligées  à  notre 
science,  à  notre  profession,  à  leurs  plus  dignes 
et  à  leurs  plus  méritants  représentants  ;  vous 
voulez  protéger  ces  humbles  et  braves  prati- 
ciens qui  résistent  aux  injonctions  impératives 
du  public  et  qui  veulent  être  bienfaisants 
avec  indépendance  et  secourables  avec  liberté. 
Tous  voulez  venger  l'honneur  attaqué  de  nos 
confrères  aliénistes  à  qui  presque  toujours  la 
loi  hippocralique  du  secret  commande  le  ^- 
lence,  et  qui  sOnt  condamnés  à  rester  sans  dé- 
fense contre  des  accusations   ignorantes  et 
passionnées;  vous  voulez  aussi,  et  roccasion 
est  solennelle^  faire  à  notre  savant  et  éloquent 
Président  un  bouclier  de  votre  sympathie  et 
de  votre  estime  affectueuse,  une  consolation 
pour  les  épreuves  qu'il  a  subies,  pour  celles 
qui  peuvent  l'attendre  encore.  Vous  prouvez  . 
ainsi  que  l'Association  n'est  pas  un  vain  mot 
et  que,  à  tous  les  degrés  de  notre  hiérarchie 
médicale,  elle  peut  èlre  secouiable  et  protec- 
trice ;  car  c'est  une  protection  que  votre  égi- 
de. Messieurs,  et  quand  la  France  médicale 
que  vous  représentez  embrasse  une  cause  et 
un  principe,  c'est  que  la  cause  est  juste  et  le 
principe  honnête. 

Aux  clameurs  insultantes  d'un  amphfthéâ- 
re  ég^ré,  que  notre  Président  soit  heureux 
et  fier  de  pouvoir  opposer  les  acclamations  de 
cette  grande  assemblée  où  ne  se  voient  que 
les  représentants  illustres  de  noire  belle  scien- 
ce, de  la  dignité  médicale  et  de  la  probité  pro- 
fessionnelle. 
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I.  GHRORIQUE  SE  LA  QUINZAIHS, 


L'épidémie  dé  yariole  D'en  est  plus  aax  os- 
efllations;  elle  est  à  la  période .  d'augmeo t. 
Le  dernier  chiffre  des  décès^  par  cette  mala- 
die, était  de  133^  dans  la  semaine  du  1*'  au 
7  mai.  Il  est  mpnté  à  179  dans  celle  du  8 
an  là  mai,  à  196  dans  celle  du  i  5  au  22,  à 
218  dans  celle  du  22  an  28.  A  Londres  il  était 
de  9  dans  la  semaine  du  f  au  7  mai»  et  de  6 
mtemeot  dans  celle  du  8  au  15.  Les  autres 
naladies  ne  chôment  pas  pour  cela.  Nous 
lions  eo  LU  décès  par  iièvre  typhoïde  du  8  an 
14  mai^  et  25  du  15  au  22.  Les  chiffres  sont 
Mîiidres  à  Londres;  ils  n*ont  été  que  de  11 
da  l**  an  7  mai,  et  de  15  du  8  au  15.  Il  y  a 
cependant  une  école  qui  soutient  que  la  va-> 
Me  nous  préservait  de  la  fièvre  typhoïde, 
et  que  c^est  la  vaccine  qui  nous  en  a  dotés. 
A  ce  Gompte-là>  ce  serait  TAngleterre  et  les 
antres  pays  d^Europe  où  la  vaccine  est  obliga- 
toire, sous  peine  d^amende  on  de  prison^  qui 
devraient  être  ravagés  par  la  fièvre  typhoïde, 
et  c'est  encore  nous  qui  payons  le  plus  lourd 
tiibut. 

Les  mesures  prises  contre  l'épidémie  n*ont 
produit  aucun  résultat  sensible.  Les  vaccina- 
tîéns  et  revaccinations  se  font  mollement  aux 
mairies.  A  voir  le  nombre  relativement  consi- 
dérable d'enfants  de  1  à  2>  3,  ilt  et  5  ans 
qu'on  amène  pour  être  vaccinés  une  première 
IfàMy  on  peut  juger  de  la  négligence  que  les 


parentSy  ou  plus  probablement   les  nourri* 
ces  mettent  à  faire  vacciner  les  enfants.  Beau- 
coup de  nourrissons  sont  ramenés  à  Paris 
sans  avoir  été  vaccinés,  et  grandissent  sans- 
que  les  parents  y  songent.  Beaucoup  d'adultes 
viennent  également  se  fîier  à  Paris  dans  lea- 
roèmes  conditions.  Les  uns  et  les  autres  four* 
nissent  le  principal  aliment  de  l'épidémie.  Sans^ 
nier  qne  les  individus  vaccinés  puissent  être 
atteints  d^une  manière  grave  et  mè  ne  suc- 
comber, vu  l'élément  malin  du  génie  épidé- 
mique,  en  général,  on   peut  affirmer  qu'ils 
entrent  pour  le  plus  petit  nombre  dans  IS' 
mortalité  par  la  variole. 

L'épidémie  actuelle  se  caractérise  surtout 
par  son  caractère  éminemment  contagieux*. 
Une  eeule  visite  k  un  varioleux  suffit  pour  la 
faire  contracter^  et  les  convalescents  qui  par- 
tent à  la  campagne  emportent  avec  eux  lu 
éléments  d'une  contagion  très-expansive. 


lia  été  pourvu  aux  deux  chaires  vacante»  k^ 
la  Faculté  d'une  manière  qui  a  dû  satisfaire 
l'opinion  publique.  M.  Daremt)erg,  malgré  ii«a- 
cabale  d'éreintement  qui  avait  été  monkU 
contre  lui  et  peut-être  en  partie  à  cause  de 
cette  cabale  même,  a  triomphé  d'adversaires 
qui  n'étaient  pas  sans  mérite.  M.  Darembe^ 
apportera  dans  son  cours  d'histoire  de  la- 
médecine  beaucoup  de  savoir  et  d'honnêteté. 

La  chaire  de  pathologie  générale  n'a  eu  que 
deux  candidats,  et  un  seul  était  réellesieai 
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lérienx.  Ce  n'est  pas  que  Tantre  n'eût  de 
très-grandes  qualités,  mais  le  genre  de  ses 
travaux  n*a  jamais  eu  pour  objet  que  la  patho- 
logie appliquée  ou  la  clinique^ et  ce  médecin 
encore  jeune  a  certainement  sa  place  marquée  à 
Tavance  pour  une  chaire  mieux  appropriée  à 
ses  études.  M.  Chauffard,  au  conlraire^  sans 
négliger  la  pratique,  puisqu'il  est  médecin 
d'hôpital,  afaitune  étudespécialedes  queslions 
de  pathologie  générale.  Il  est  vitaliste^  et  c'est 
à  ses  opinions  bien  counues  qu'il  a  dû  de  se 
voir  préférer  M.   Las^ue.  Mais  on  savait 
'que  M.  Lasègue  ne  ferait  que  passer   et 
avait  retenu  d'avance  la  première  chaire  de 
clinique  vacante  qui  vient  de  lui  être  octroyée. 
M.  Chauffard  présente  à  cet  égard  une  garantie 
.  plus  sérieuse  que  son  prédécesseur.  Gomme  il 
ne  fait  pas  de  clientèle  en  ville^  il  n'a  pas  de 
raison  de  convoiter  quelqu'une  de  ces  chaires 
de  clinique  dontle  titre  est  unappel  aux  clients. 
Il  s'attachera  à  sa  chaire  et  y  donnera  un  ensei- 
gnement sérieux  et  durable. 


4r 


Sur  la  motion  d'un  cœur  généreux  et  plein 
d'iuiliatîve^  la  Gazette  des  hôpitaux  vient 
d'entrer  dans  une  voie  qui  est  une  sorte  de 
plébiscite  médical.  M.  Marchai  de  Galvi  a  pro- 
posé un  vote  public  de  médecins  pour  de- 
mander la  décoration  en  faveur  du  docteur 
Robert  de  Latour. 

Les  travaux  de  cet  honorable  confrère  sont 
connus  de  tous  nos  lecteurs,  car  nous  leur 
avons  donné  une  large  hospitalité.  On  sait  que 
M.  Robert  de  Latour  emploie,  sur  une  large 
échelle,  l'application  des  enduits  de  collodion 
riciné  pour  combattre  les  inflammations  viscé- 
rales, notamment  la  péritonite,  la  pleuré- 
sie, etc.  La  presse  a  toujours  favorablement 
accueilli  les  travaux  de  notre  confrère,  qui  n'a 
trouvé  nulle  part  d'hostilité,  et  qui  possède  au- 
jourd'hui, avec  l'estime  du  corps  médical,  une 
des  plus  belles  clientèles  de  la  pratique  pari- 
sienne. 

On  peut  s'étonner,  en  effet,  avec  M.  Mar* 
chai  de  Calvi,  que  M.  Robert  de  Latour  qui  est 
on  esprit  original,  chercheur,  un  inventeur, 
ne  soit  pas  encore  décoré.  Gela  ne  prouve  que 
sa  modestie;  car,  si  cet  honorable  médecin  eût 
mis  à  la  poursuite  du  bout  de  ruban  si  envié  la 
moitié  du  zèle  et  de  la  persévérance  qu'il  a  mis  à 


répandre  ses  idées,  il  f  a  longtemps  que  la 
chose  serait  faite.  Les  titres  certes  ne  lui  man- 
quaient pas.  C'est  donc  un  peu  sa  faute. 

La  décoration  est  d'ordinaire  accordée  ou  à 
la  fonction  ou  à  l'homme.  Certaines  positioos 
offlcielles  attirent  la  décoration  et  on  n'a  qu'à 
l'attendre  dans  son  lit.  Quant  au  mérite  per- 
sonnel, c'est  autre  chose;  il  faut  qu'il  se  pro- 
duise ou  soit  produit  par  quelqu'un. 

Nul  n'applaudira  plus  que  nous  au  succès  de 
l'initiative  qu'a  prise  M.  Marchai  de  Galvi  en 
faveur  de  M.  Robert  de  Latour,  laquelle  a  étéap- 
puyée  par  un  grand  nombre  de  signatures,  si  le 
gouvernement  veut  bien  admettre  ce  nouveau 
mode  de  plébiscite. 

Nous  croyons  toutefois  qu'il  ne  convien- 
drait pas  d'entrer  trop  largement  dans  c^tte 
nouvelle  voie  qui  n'est  pas  sans  inconvénients. 
Ce  mode  de  vote  public,  qui  n'admet  que  des 
boules  blanches  avec  leurs  noms,  convertit  les 
a)}stentions  en  boules  noires,  d'après  ce  prin- 
cipe de  l'Ëvangile  :  «Qui  n'est  pas  avec  moi  est 
contre  moi.  i»  Il  en  pourrait  résulter  dans  le 
corps  médical. des  iuimitiés,  des  divisions  qne 
ne  compenserait  pas  le  résultat  obtenu. 

La  Gazette  médicale  de  Paris,  par  l'or- 
gane de  M.  de  Ranse,  son  rédacteur,  dit  que 
l'initiative  que  vient  de  prendre  M.  Marchai 
de  Galvi  constitue  ,un  précédent  excellent,  et 
ouvre  ainsi  à  la  perspective  des  médecins  la- 
borieux conune  une  ère  nouvelle  qui  recon- 
naîtra et  consacrera  désormais  leurs  efforts 
et  les  services  qu'ils  auront  rendus.  Mais 
M.  de  Ranse  n'admet  point  que  l'on  se  fasse 
solliciteur  auprès  du  pouvoir.  Il  prend  Tinî- 
tiatlve  d'une  souscription,  non  pour  faire  ob- 
tenir la  croix  à  notre  digne  confrère,  mais 
pour  lui  offrir  de  la  part  du  corps  médical  one 
médaille  d'honneur.  Cette  souscription,  ou- 
verte dans  ses  bureaux,  a  déjà  recueilli  quel- 
ques voix. 

Il  s'agit  là,  dans  l'idée  de  M.  de  Ranse^  d 'une 
véritable  institution  à  inaugurer,  celle  d'une 
distribution  de  médailles  votée  par  le  suffrage 
universel  des  médecins  dans  un  congrès  an- 
nuel qui  se  réunirait  tantôt  dans  une  ville, 
tantôt  dans  une  autre.  Quelques  journaux  font 
pour  la  mesure  prise  en  faveur  de  M.  Robert 
de  Latour  des  remarques  désobligeantes  que 
nous  passons  sous  silence,  mais  qui  prouvent 
que  cette  mesure  n'a  pas  Tassentiment  gô- 
néraL  H.  G. 


PATHOLOGIE. 


m.  Bloto  «ttr  ««e  épMéinle  graie  de 
•nette  nllliilre  et  de  variole,  qui  règne 
flepale  an  eertaln  temp*  dans  la  eom- 
iMniae  de  Clnteg^abelle  (Hante -€(a- 
ronne). 

Attaché  à  UD  bureau  permanent  de  aeeours 
de  la  capitale^  en  ma  qualîlé  d'étudiant  en 
médecine  un  peu  mûr^  dès  les  premiers  jours 
de  rinvasion  du  choléra  épidémique  de  1832  ; 
envoyé,  en  outre,  quelques  semaines  plus 
tard,  dans  une  commune  des  environs  de 
Coulommiers  (Seine-et-Marne),  ravagée  par  ce 
fléau  émmemment  meurtrier^  j*ai  d*abord  eu 
aîDs!  de  fréquentes  occasions  d'observer,  d'é* 
Indier,  et^  par  conséquent^  de  combattre  cette 
terrible  maladie. 

De  plus  encore,  en  septembre  185/i^  établi 
déjà  depuis  vingt  et  un  ans  au  cheMieu  du 
canton  de  Gintagebelle  (mon  pays  natal),  dont 
la  commune  se  trouve  tout  à  fait  limitrophe 
de  celle  deSaverdun  (Ariége),  j*ai  été  à  même 
de  voir  de  près  et  de  traiter  dans  cette  der- 
Bière, — mais  néanmoins  plus  particulièrement 
au  village  de  Gante^  qui  en  est  très-rapproché, 
—  un  assez  bon  nombre  de  malades  atteints  de 
snette  miliaire  et  de  choléra  épidémiques;  af- 
fections également  perfides  et  dangereuses, 
marchant  selon  les  aptitudes  individuelles^ 
tantdi séparément,  tantôt  associées,  et  qui  n*ont 
que  trop  souvent  porté  la  mort  dans  bien 
des  familles,  tant  dans  toute  l'Ariége  que 
dans  une  partie  delà  Haute-Oaronne. 

Enfin,  depuis  le  milieu  du  mois  de  février 
dernier  jusqu'à  ce  jour,  je  viens  devoir  la 
triste  occasion  d'être  appelé  à  lutter  contre 
une  épidémie,  double  aussi  cette  fois,  d*abord 
dansdeux  communes  de  nos  environs  (Auterive 
et  Auragiie),  et  puis,  finalement,  dans  la 
mienne  propre,  où  elle  continue  de  faire  jour- 
nellement plusieurs  victimes,  au  sein  d'une 
population  de  plus  de  4000  habitants. 

Deux  éléments  morbides,  ai-je  dit,  consti- 
tuent cette  épidémie  cruelle  qui,  après  avoir 
causé  ailleurs  et  ici  même,  tant  dans  notre  pe- 
tite ville  que  sur  le  territoire  de  sa  paroisse, 
une  mortalité  aussi  désolante  qu'insolite,  me- 
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nace  de  frapper  encore  au  cœur  bien  des  gens 
qui  commençaient  d'espérer  quMIs  seraient 
épargnés. 

Or,  c'est,  d'une  part,  lasuette  mfliaire.et  de 
Taulre,  la  variole;  maladies  aussi  susceptibles 
Tune  que  l'autre  de  devenir  promptement 
graves  et  mortelles,  se  montrant  d'ailleurs, 
selon  la  diversité  des  cas,  tantôt  simples  et 
bénignes,  tantôt  hémorrhagiqnes  et  à  redou- 
blements pernicieux  (1),  c'est-à-dire  réelle- 
ment malignes;  en  outre,  s'isolant  assez  souvent 
jusqu'à  un  certain  point,  de  façon  à  s*éclipser 
l'une  et  l'autre,  plus  ou  moins,  et  d'autres 
fois  enfin  se  combinant  ensemble,  ostensible- 
ment et  de  diverses  manières. 

Disons  d'abord,  en  passant,  que  dans'  les 
communes  de  nos  environs  envahies  les  pre- 
mières par  la  donUe  épidémie  dont  il  s'agit, 
j'ai  cru  remarquer  (chez  mes  malades  du 
moins)  que  dans  la  plupart  des  cas,  ou  peu 
s'en  faut,  la  suette  miliaire  dominait  sensible- 
ment sur  la  variole  elle-même;  et,  en  effet,' 
tandis  que  celle-là  prenait  généralement  les 
devants,  celle-ci,  quand  tout  avait  bien  marché/ 
n'apparaissait  guère  que  sur  la  (in  de  la  ma^ 
ladie,  sous  une  forme  d'éruption  boutonneuse 
ou  plutôt  pustuleuse,  discrète  et  pour  ainsi 
dire  insignifiante,  passant  même  plus  d'une 
fois  inaperçue. 

Parmi  nous,  au  contraire,  si  dëjà  bien  'des 
sujets  ont  plus  particulièrement  payé  à  la 
suette  miliaire  un  tribut  plus  ou  moins  oné- 
reux, c'est  néanmoins  le  cas  de  reconnaître  tout 
d*abord  que  sa  trop  fidèle  acolyte  a  joué  et 
joue  jusqu'à  présent  le  principal  rôle  dans 
notre  tragédie  épidémique;  toutefois,  je  le  ré- 
pète, en  emprantant  très-souvent,  sinon  tou- 
jours, à  la  première  son  cachet  spécial  de 


gravité. 

Mais  voyons  maintenant  ce  qu'il  y  a  à 
dire  sur  la  suette  miliaire  en  particulier,  et 
puis  ce  sera  le  cas  de  dépeindre  à  grands 
traits  la  variole,  telle  qu'elle  s'est  manifestée 
et  se  manifeste  encore  dans  mon  malheureux 
pays. 

De  même  que  sur  différents  autres  points 
de  la  France,  où  elle  a  été  successivement 
et  soigneusement  observée  depuis  presque  le 


(1)  Je  crois  deroir  signaler  ici  la  firéquenoe,  dans  no- 
tre contrée,  des  fièvres  intermittentes  ou  rémittentes, 
simples  ou  pernicieuses,  surtout  Ters  les  deux  époques 
éqninoiiales. 
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Gommeocement  dece  siècle,  noire  suette  mi- 
liaire  épidémique,  caractérisée  avant  tout 
par  des  sueurs  plus  ou  moins  abondantes  et 
ordinairement  fétides,  annoncées  d^aiUeurs 
par  certains  prodromes,  s'est  montrée  ici  tantôt 
plus  ou  moins  bénigne,  tantôt  plus  ou  moins 

maligne. 

Ainsi,  chez  quelques  individus,  aussi  privi- 
légiés en  quelque  sorte  que  ceux,  en  fort  petit 
nombre,  qui  ont  déjà  joui  ou  jouiront  ulté* 
Tîeurement  d'une  immunité  complète,  il  s'est 
produit  tout  k  coup,  sans  le  moindre  symptôme 
avant-coureur,  une  diaphorèse  assez  modé- 
rée qui  a  pris  fin,  sans  d'autre  précaution 
qu'un  8imt)1e  repos  au  lit,  au  bout  de  trois, 
quatre  ou  cinq  jours  au  plus,  sans  la  moindre 
fièvre  ni  éruption  quelconque,  sauf,  exception- 
nellement, quelques  très-rares  boutons  pus- 
tuleux, très-peu  varioliformes. 

Chez  quelques  autres  sujets,  encore  assez 
avantagés  (et  j'ai  éié  de  ce  nombre,  fort  heu- 
reusement pour  moi  et  les  miens,  ce  que  je  ne 
puis  dire  de  I85à),  il  y  a  eu  d'abord,  plu- 
sieurs jours  à  l'avance,  picotements  incommo- 
des, élancements  même,  entre  les  épaules, 
dans  les  pieds,  surtout  aux  mains,  avec  une 
sensation  insolite  de  chaleur,  dans  ces  der- 
nières; pesanteur  de  tète,  agitation  du  som- 
meil, souvent  empÀlement  et  sécheresse  de  la 
bouche,  surcharge  de  la  langue,  soif  assez 
vive,  défaillances  et  tiraillements  douloureux 
vers  le  creux  de  l'estomac,  sensation  légère 
d'oppression  dans  cette  partie,  borborygmes, 
commencement  de  constipation,  et  enfla  lassi- 
tude marquée  après  le  moindre  exercice  ;  après 
quoi,  se  sont  manifestées,  pins  ou  moins  su- 
bitement, des  bouffées  de  chaleur  et  des  suffo- 
cations, parfois  immédiatement  précédées  de 
frissons  vagues;  ensuite  des  sueurs  plus  ou 
moins  prononcées,  d'ailleurs  sensiblement  fé- 
tides, se  modérant  par  intervalle,  et  puis 
finalement  il  s'est  fait  ,  vers  le  troisième 
ou  quatrième  jour,  une  éruption  de  petits 
boutons,  ordinairement  rongeàtres,  occupant 
plus  pariiculièrement  le  devant  du  cou,  du 
haut  de  la  poitrine  et  aussi  un  peu  le  dos  des 
mains.  Or,  sauf  le  cas  d'imprudences  diverses 
(retroidissenteuts,  écarts  de  régime,  excès)  qui, 
certes^  ont  coûté  parfois  fort  cher  à  leurs  au- 
teurs, cette  sorte  de  maladie,  ou  plutôt  celte 
forme  de  notre  maladie  épidémique,  d'ailleurs 
à  peu  près  toujours  exempte  de  réaction  fé« 


brile,  et  consistant  ordinairement  dans  un  ap- 
pareil  de  symptômes,  assez  supportables,  sauf, 
peut-être,  la  constipation  un  peu  incommode 
qui  s'y  joint,  a,  comme  on  le  devine,  invaria- 
blement  abouti,  presque  d'elle-même,  au  bout 
de  huit,  dix  ou  douze  jours  an  plus,  à  la  suite 
d'un  soulagement  progressir»  à  ane  oonva» 
lescence  tout  an  plus  nn  pen  pénilrie  et  chan- 
celante. 

Quant  aux  antres,  qui  ont  payé  m  ^yenl 
encore  leur  tribut  à  une  suette  miliaîre  sus- 
pecte, sérieuse  ou  maligne,  eombieik  ne  s'en 
fant-41  pas  qu'ils  s'en  tirent  à  aussi  bon  mar- 
ché que  les  premiers!  En  vdci  maintenani  1» 
preuve. 

Bon  nombre  de  personnes,  ayant  peut*ètrs, 
malgré  certains  avertissements  intérieurs  assez 
significatifs,  on  pen  trop  tardé  de  se  mettre  an 
lit  et  è  s'y  tenir  chaudement,  en  s'y  astreignant 
d'ailleurs  à  un  régime  approprié,  se  sont  vues, 
dès  les  premiers  jours,  soit  avant,  soit  après» 
soit  enfin  pendant  leur  éruption  miliaire,  plus 
ou  moins  prononcéCi  plus  ou  moins  lente  à 
s'erfectuer,  en  proie  à  des  exaeerbations,  le 
plus  souvent  quotidiennes,  nocturnes  et,  bien 
entendu,  de  plus  en  plus  accentuées,  par  con- 
séquent alarmantes,  de  tous  les  accidents  pro- 
pres à  leur  maladie  ^agitation  générale,  jictita- 
lion,  chaleur  vive  à  la  peau,  sueurs  abondantes 
et  accablantes,  céphalalgie  gravative,  insomnie 
complète,  délire  même  plus  ou  moins  pro- 
noncé ou  bien  somnolence  et  coma;  constrio- 
tion  et   angoisse  épigastrique,  oppression, 
suffocation, défaillances, tendance  à  la  syncope, 
pressentiment  de  mort  prochaine,  le  tout,  ^ 
général,  avec  aridité,  encroûtement  et  fnligi- 
nosités  croissantes  des  lèvres,  des  dents,  de  la 
langue  et  de  toute  la  bouche,  et  fréquence  de 
plus  en  pins  grande  du  pouls,  jointe  à  sa  peti- 
tesse; —  de  plus  encore,  élancements  hisup* 
porUbles  entre  les  épaules,  le  long  du  rachis, 
sur  l'un  des  côtés  de  la  poitrine,  dans  le  ven- 
tre et  parfois  même  ténesme  vésical  plein 
d'angoisses,  elc);  enfin  quelquefois  épistaxisou 
d'autres  hémorrhagies  passives,  ce  qui  annonce 
assez  invariablement  nn  danger  de  plus  en  plus 
imminent  à  moins  qu'on  ne  se  hâte  d'en  con- 
jurer et  prévenir  les  tristes  suites  par  un  trai- 
tement énergique. 

Mais  malheureusement  cela  n'a  pas  toiyours 
été  fait,  et  de  là  ces  trop  fréquentes  cataslro- 
phesqui  ont,  depuis  un  certain  tempB,répanaa 
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répoovante  et  le  deuil  parmi  les  populations 
Tintées  par  notre  terrible  épidémie. 

Exposons  maintenant  ce  qui  a  trait  à  notre 
irariole  épidémique»  en  tant  qu'elle  8*est  mon- 
trée essentiellement  dominante,  ains>  que 
nous  le  constatons,  surtout  depuis  un  certain 
temps,  dans  notre  vaste  commune  en  particu- 
lier. 

Cette  affection  exanthématique,  aussi  bien 
que  sa  perfide  doublure,  est  loin  de  présenter 
partout  et  toujours  un  égal  degré  de  gravité. 
Tai  pu  voir»  en  effet,  principalement  quelques 
eafanls,  ainsi  que  certains  adolescents,  d'une 
GOfistitutioQ  momentanément  très^saine,  et 
d'aiUeurs  vaccinés,  subir,  en  pleine  rue  ou  à 
travers  les  champs,  une  atteinte  très-légère 
(cela  va  sans  dire)  de  variole  mitigée,  sans 
qu'il  en  soit  résulté  aucun  inconvénient  pour 
eux. 

D'autres»  cependant,  également  vaccinés 
dans  leur  jeune  âge,  prenant  justement  au  s6- 
mox  leur  malaise  général,  quoique  encore 
médiocrement  prononcé  (céphalalgie,  insom- 
nie, donlears  lombaires  modérées,  etc.),  se 
sont  montrés  plus  réservés  et  ont  cru  devoir, 
par  mesure  de  prudence^  garder  durant  quel- 
les jours  leur  chambre  ou  plutôt  leur  lit  ;  ce 
qui  leur  a  suffi  avec  un  régime  un  peu  Bé- 
Tèré^etc,  pour  arriver  ainsi,  sans  difficultés, 
an  terme  de  leur  variololde  passagère. 

Enfin  il  me  reste  à  parler  encore  de  ce  bon 
nombre  de  sujets  soit  vaccinés  dans  lea  pre- 
Briers  mois  de  leur  existence,  soit  non  vac- 
dttés  (1),  qui,  il  faut  l'avouer,  subissant  l'in- 
floencede  conditions  variées  plusoumoinsdéfa- 
vanbles ,  son t  tombés  victimes  de  la  variole,  ou 
du  moins  n'ont  échappé  à  l'action  de  son  virus, 
cette  fois  trop  souvent  délétère,  qu'au  prix 
desefforts  incessants  qu'on  a  dû  faire  pour  las 
sauver. 

Disons  donc  ici  que  la  pIcQMirtde  c^iaindi- 
vidos,  après  avoir  ressenti  certains  prodromes 
plus  ou  moins  inquiétants  de  l'incubation  ou 
d'an  commencement  d'invasion  de  la  variole 
(céphalalgie  d'abord  occipitale  et  puis^  bientôt 
générale;  douleurs  lombaires  surtout,  fiè- 


(1)  kjuÀy  depuis  treate^tix  o«  trente-tept  ans,  ysc- 
àoé  ST^  an  soin  tout  puticnUer,  et  chaque  année, 
pendant  au  moins  deax  mois  (du  15  ami  au  15  Juin),  je 
M  ne  serais  Jamais  attendu  a  rencontrer  dans  ma  pro- 
pre commune  autant  de  sii^ets  qui  n*ont  touIu  ni  de 
ia.Tacdnation,  ni  de  la  reTaccination,  mSme  en  pré- 
sence de  notre  épidémie  mena^aute. 


vre,  etc.),  se  sont  forcément  alités,^  quelque- 
fois pourtant  un  peu  trop  tard,  pour  leur  mal- 
heur, au  milieu  d'une  surexcitation   fébrile 
généralementintense,  aocompagoée  des  princi- 
paux troubles  fonctionnels  à  peu  près  insépa- 
rables de  la  période  dMnvasion  réelle  de  la  mala- 
die, quand  elle  a  été  plus  ou  moins  enrayée  ou 
plutôt  exaspérée  (céphalalgie  insupportable, 
photophobie,  somnolence,   délire  plus   on 
moins  prononcé,  chaleur  vive  à  la  peau,  avec  ou 
sans  sueurs,  jactitalion,  vomissements  bilieux 
on  glaireux,    parfois  également  douloureux, 
langue  souvent  muqueuse,  soif  prononcée; 
surtout  maux  de  reins  intolérables,  se  propa- 
geant entre  les  épaules,  vers  le  bas  ou  les 
côtés  de  la  poitrine  et  jusque  vers  les  articu- 
lations des  membres  inférieurs,  etc.}«  Ce  à 
quoi  il  faut  encore  joindre  des  hémorrhagies 
passives,  plus  on  moins  répétées  et  abondan- 
tes, se  produisant  surtout  par  les  fosses  na- 
sales et  consistant  en  un  sang  noir  et  friable, 
tel  que  celui  que  j'ai  jadis  vu  couler  d'une  des 
veines  du  bras  chez  des  cholériques  en  danger 
extrême  ;  et  ce  désordre,  ou  plutôt  cet  ap- 
pareil symptomaiiqne,  déjà  si  effrayant,  le 
devient  encore  davantage,  en  s'accentuant  de 
plusen  plus,  alors  que,  soit  pendant,  soit  après 
une  éruption  plus  ou  moins  régulière  de  pus- 
tules varioliques  développées,  selon  les  sujets, 
avec  des  modifications  diverses,  bien  connues, 
alors,  dis-je,  quMl  survient,  de  même  que  dans 
les  suettes  miliaires  moyennement  graves  ou 
bien  tout  à  fait  malignes,  de  ces  redouble- 
ments pernicieux  ordinairement  de  plus  en 
plus  dangereux  qui,  si  Ton  nese  hâte  de  les  ar- 
rêter, ne  tardent  pas  à  amener  un  dénouement 
des  plus  funestes  par  les  progrès  de  radynamie 
ou  de  l'ataxo-adynamied^à  décrites  plus  haot 
Les  détails  qui  précèdent  me  paraissent  snf- 
ilsaBls(du  moins  telle  est  mon  idée)  pour  qu'on 
puisse' comprendre  assez  bien  en  quoi  a  con- 
sisté jusqu'à  ce  jour  notre  épidémie.  Je  termi- 
nerai cette  note,  déjà  trop  longue  peut-être 
pour  la  plupart  de  mes  lecteurs,  mais  que  je 
crois  entièrement  fondée  sur  mes  observations 
personnelles  déjà  nombreuses  et   d'ailleurs 
corroborées  par  celles  des  jeunes  médecins 
très-disth)gués  de  Toulouse,  envoyés^  sur  ma 
demande,  au  secours  de  notre  popu(a(!op,  en 

1  formulant  ici  quelques  propositions  sur  la  na- 
ture, sur  les  causes  et  enfin  sur  le  traitement 
tant  curatif  que  prophylactique  de  nos  deux 
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maladies  épidémiques,  qui  nous  a  semblé  à 
tous  le  plus  rationnel  et  a  d^ailleurs  eu  le  plus 
de  succès  entre  nos  mains  (i). 

l""  L'épidémie  de  Gintegabelle  se  compose 
de  deux  éléments  morbides  développés,  la 
suette  miiiaire  surtout,  sous  Tinfluence  d'une 
sorte  de  miasme  profondément  septiquev 
dont  le  premier  ou  principal  effet  serait  d'al- 
térer le  sang  et  de  le  dissoudre  jusqu'à  un  cer- 
tain point,  ce  que  semblent  prouver  tout  à  la 
fois  et  la  fréquence  des  hémorrhagies  passives 
et  l'aspect  particulier  du  sang  qui  s'écoule  par 
des  voies  naturelles  diverses. 

2o  La  variole  est  évidenunent  contagieuse, 
puisqu'il  a  été  constaté  par  nous  que  quelques 
sujets  déjà  vaccinés  et  aussi  plusieurs  non  vac« 
cinés  ont  été  atteints  de  variole  pure  ou  miti- 
gée, après  s'être  trouvés  momentanément  en 
rapport  avec  d'autres  individus  atteints  de 
cette  maladie  dans  sa  forme  la  plus  béni- 
gne. 

3»  La  suette  miiiaire,  au  contraire,  n'est  que 
simplement  infectieuse;  ce  qui  semble  expli- 
quer cette  immunité  assez  commune  chez  la 
plupart  des  individus  qui  n'ont  pas  longue- 
ment séjourné  auprès  des  sujets  atteints  de 
cette  affection,  d'ailleurs  favorisée  dans  sa  ma- 
nifestation par  les  causes  débilitantes  de  toutes 
sortes. 

40  Tous  les  âges  sont  sujets  à  la  suette  mi- 
iiaire; seulement  il  est  juste  de  dire  qu'elle  est 
assez  rare  dans  l'extrême  enfance  ainsi  que 
dans  une  vieillesse  avancée. 

5<>  La  variole  peut  également  s'observer  à 
toutes  les  époques  de  la  vie,  même  ebez  des 
sujets  déjà  vaccinés,  à  moins  toutefois  qu'ils 
ne  l'aient  été  assez  récemment.  Je  viens 
pour  ma  part  de  constater,  il  y  a  peu  de  jours, 
une  variololde  chez  un  enfant  de  cinq  ans  an 
plus  qui,  en  son  temps,  m'avait  servi  pour  en 
vacciner  d'autres.  Ce  qui  prouve,  à  mon  avis, 
pour  le  dire  en  passant,  combien  le  vaccin  a 
perdu  parmi  nous  de  son  action  préserva- 
trice. 


(i)  Qu'il  me  soit  permis  de  profiter  de  cette  occasion 
pour  rendre  pnbliqnemeiA  bamnage  et  témoigner  mon 
affectueuse  reconnaissances  aax  trois  dignes  suppléants 
qui  me  sont  venus  en  aide  :  ces  excellents  amis,  dont  le 
souvenir  et  les  bons  serrices  m'inspireront  toi^oun  on 
Tif  intérêt,  sont  : 

1«  M.  le  docteur  Massoutié,  médecin»  aide-major,  dé- 
coré il  y  a  peu  d'années,  encore  tout  jeune,  pour  son  dé- 
vouement aux  cholériques  de  l'Algérie  ;  2o  M.  Mafnard, 
prosecteor  à  l'Kcole  de  médecine  de  Toulouse;  M.  Sou- 
bies,  interne  des  hApIttux  de  U  tnéme  viUe. 


6^  Néanmoins  les  éruptions  varioliques  ou 
tout  au  moins  varioliformes,  quoique  souvent 
confluentes,  sont,  en  général,  favorablement 
mitigées  par  la  vaccine,  même  affaiblie  et  dé- 
générée; ce  qui  veut  dire  que  la  maladie,  toutes 
autres  choses  étant  égales  d'ailleurs>  est  ton- 
jours  beaucoup  moins  grave  chez  les  sujets 
déjà  vaccinés  depuis  plus  ou  moins  long- 
temps. 

1^  La  variole  est  à  peu  près  également  com- 
mune chez  les  sujets  adolescents  ou  encore  peu 
âgés  de  l'un  et  l'autre  sexe,  tandis  que  la 
suette  miiiaire  semble  attaquer  de  préférence 
les  jeunes  filles  ainsi  que  les  jeunes  femmes  et 
les  hommes  encore  jeunes  qui  ressemblent  jus- 
qu'à un  certain  point  à  ces  dernières  par  une 
complexlon  faible  et  délicate. 

8<*  Le  traitement  général  de  nos  deux  mala- 
dies épidémiques  devant,  finalement,  être 
fondé  sur  leur  nature  essentiellement  asthéni* 
que,  ne  peut  et  ne  doit  consister  que  dans  une 
large  et  persistante  application  de  la  médica- 
tion tonique.  A  Gintegabelle  donc,  de  même 
qu'en  bien  d'autres  lieux,  le  quinquina,  sous 
ses  principales  formes  (décoction,  extrait  mou, 
vin,  etc.),  a  été  employé  avec  un  succès  pres- 
que toujours  complet,  en  temps  opportun,  et 
cela,  tantôt  comme  base  essentielle  du  traite- 
ment, tantôt  comme  un  adjuvant  puissant  et 
nécessaire  des  fébrifuges. 

9*"  Le  sulfate  de  quinine,  même  à  doses  mo- 
dérées, administré  dès  la  rémission,  en  bonne 
et  parfaite  solution  dans  une  potion  appropriée, 
a  parfaitement  réussi  à  amender  rapidement  et 
par  suite  à  guérir  non-seulement  bon  nombre 
de  suettes  à  redoublement,  mais  encore  bien 
des  cas  de  variololde  et  même  de  variole 
pure,  complète  et  coniloerite,  également  mar- 
qués par  des  rehaussements  pernicieux  et  plus 
ou  moins  périodiques. 

lO'^Les  vomitifs,  notamment  là  poudre  d'ipé- 
cacuanha,  ontélé  souvent  reconousutiles,  sur- 
touljvers  les  premiers  jours,  dans  les  cm  com- 
pliqués d'embarras  gastrique. 

Quant  aux  purgatifs  et  même  aux  lavements, 
il  nous  a  semblé  prudent  de  nous  en  abstenir, 
surtout  dans  les  sueurs. 

11»  Les  antispasmodiques,  sons  leurs  di- 
verses formes,  ont  été  pour  nous  de  très-bons 
ad juvanU  contre  les  troubles  variés  du  système 
nerveux.  . 

120  Les  révulsifs,  ainsi  que  !«•  dtovaïtf 
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culanés,  doqs  ont  également  rendu  service  : 
ainsi,  des  sinapisroes^  tantôt  purs,  tantôt  mi- 
tigés, promenés  successivement  sur  les  exlré- 
mités  inférieures  et  môme  sur  le  creux  de  Tes- 
tODiac,ont  sensiblement amendéTétatcongestif 
do  cerveaUf  et  surtout  cette  constriction  épi- 
gastrique,  accompagoée  souvent  de  suffocation 
et  d'une  anxiété  extrême,  qui  parfois  tour- 
mentait  certains  de  nos  malades. 

13^  Pour  régime,  sauf  les  cas  de  surexcita- 
tion fébrile  intense,  bon  bouillon  suivi  d'un 
peu  de  vin^  infusion  de  mélisse  ou  de  camo- 
mille romaine,  par  petites  tasses  et  médiocre- 
ment chaude,  qu'on  a  aiguisée  souvent  soit 
avec  du  rhum,  soit  avec  du  cognac. 

U"  Pour  soins  hygiéniques,  renouvellement 
ménagé  de  Tair,  ainsi  que  des  linges  et  des 
vêtements  des  malades,  toutefois  avec  toutes 
les  précautions  convenables. 

15*  En  fait  de  préservatifs,  la  variole  d'abord 
n'en  demande  pas  d'autres  que  des  vaccinations 
ainsi  que  des  revaccinations  pratiquées  avec  le 
|dQs  de  soin  possible:  et  quant  k  la  suettemi- 
llanre,  il  s'agit  avant  tout,  pour  avoir  quelques 
chances  de  ne  pas  en  être  atteint,  d'user  ha- 
bUnellement  d'un  régime  tonique  et  même 
(chauffant;  de  se  mettre,  au  moyen  de  bons 
vêtements,  snrtout  le  matin  et  le  soir,  à  fabri 
detont  refroidissement  soit  subit,  soit  prolongé; 
eafin  de  séjourner  le  moins  possible  dans  des 
habitations  déjà  transformées  par  la  suette  en 
onesortede  foyer  épidémique. 

dntegabelle  (Haute-Garonne),  ce  8  mai 
1870. 

Lron  MOLé,  D.  H.  p. , 

médecin  cantonal  à  Qntegabelle, 
et  membre  correspondant  de  la  Société  impériale 
de  médecine  de  Tooloiue. 
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Ul.  Dvtralteaaena,  wax  eaux  du  Momt- 
Bore,   dK   eorym  eiiroMlqve    et    de 

L'année  dernière,  en  parlant  dans  votre  in- 
téiessanl  Journal  des  avantages  des  eaux  du 
Hont-Dore  dans  le  traitement  du  catarrhe  de 
It  trompe  d*£nstaehe  avec  dureté  de  l'ouïe  et 
nrdité,  je  disais  que  cette  iniirmité  est  sou- 


vent accompagnée  de  coryza  chronique,  et  que 
dans  beaucoup  de  cas  une  odeur  plus  on 
moins  désagréable  et  même  repoussante  en 
était  la  conséquence;  j'ajoutais  encore  que  ces 
eaux  avaient  aussi  la  propriété  de  remédier  à 
ce  dernier  état  maladif,  le  plus  souvent  rebelle 
aux  médications  ordinaires. 

Si  Ton  examine  à  grands  traits  la  constilu-  h 
tion  anatomique  des  parties  lésées,  la  confor- 
mation du  nez  et  les  causes  diathésiques  qui 
peuvent  entretenir  le  mal,  on  sera  moins 
étonné  de  sa  résistance,  et  les  difOcultés  à 
vaincre  pour  arriver  à  sa  goérison  seront  plus 
facilement  comprises:  c'est  ce  que  nous  allons 
démontrer  par  les  considérations  suivantes. 

Les  fosses  nasales  séparées  par  une  cloison 
médiane  ne  sont  pas  seulement  deux  simples 
cavités  légèrement  Inclinées  en  arrière,  aI)ou- 
tissant  directement  dans  farrière-gorge;  leurs 
parois  externe  et  supérieure  sont  très-com- 
pliquées et  en  augmentent  de  beaucoup  re- 
tendue; en  dehors  se  trouvent  les  replis  osseux 
des  cornets  formant  des  méats  ou  cavités  com- 
muniquant avec  le  canal  nasal,  l'antre  d'Hyg- 
more  et  ranfractuosité  maxillaire.  Supérieu- 
rement est  un  labyrinthe  de  cellules  nom- 
breuses, appartenant  à  Tethmolde  dont  les  au- 
térieuressont,  au  moyen  de  iMnfundibulum,  en 
communication  avec  les  sinus  frontaux,  tan- 
disqn*en  arrière  les  celhilesethmoldales  com- 
muniquent entre  elles  seulement. 

Toutes  ces  cavités  sinueuses,  méats,  cellules 
placées  si  profondément  dans  l'intérieur  des 
os,  sont  difficiles  à  atteindre,  et  n'en  sont  pan 
moins  tapissées  par  une  membrane  muqueuse 
qui,  en  se  prolongeant  vers  la  région  basilaii*e, 
s'introduit  aussi  dans  les  sinus  spbénoldaux 
et  les  conduits  de  la  trompe  d'Eustache  pour 
se  continuer  en  bas  avec  la  muqueuse  du 
pharynx  et  du  larynx. 

Comme  cette  membrane  est  très-vasculaire, 
d'une  sensilrilité  exquise,  que  par  ses  replis 
multipliés  elle  occupe  une  assez  grande  sur- 
face, qu'elle  est  constamment  en  rapport  avec 
rimpression  de  l'air  ambiant  tantôt  chaud, 
tantôt  froid,  chargé  de  poussière,  de  cor- 
puscules ou  de  gaz  irritants,  et  que  sa  sympa« 
thie  avec  les  fonctions  de  la  peau  est  des  plus 
manifestes,  elle  est  donc  facilement  disposée 
aux  congestions  qui,  se  succédant  tour  à  tour, 
finissent  par  déterminer  une  susceptibilité  ir- 
ritative  qui  conduit  au  coryza. 
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La  cause  la  plua  ordinaire  est  sani  contre- 
dit rimpreBSion  du  froid  et  surtont  l*liumidité^ 
chez  les  personnes  [qui  sont  prédisposées  à 
celte  affeclion.Le  seul  fait  d'entrer  dans  une 
chambre  fraîche^  de  se  refroidir  les  pieds  ou 
de  se  découvrir  la  tête»  suffit  pour  produire  des 
éternuements,  de  renchifrènement  et  une  at- 
teinte de  coryza  qui  se  produit  aussi  bien  en 
été  qu'en  hiver.  J'ai  vu  des  malades  avoir  de 
ces  crises  dix  fois  par  jour  pendant  la  belle 
saison. 

Bien  que  généralement  il  n*y  ait  rien  de 
grave  dans  cette  situation^  elle  n*en  est  pas 
pioins  désagréable,  pénible  même  par  la  cé- 
phalalgie frontale  qui  en  résulte^  Thypersécré- 
tion  du  mucus  nasal,  robscurcissement  de 
roule  et  de  la  pensée^  la  diminution  ou  la 
perte  de  Todorat,  la  gène  dans  la  respiration 
qui  souvent  ne  peut  s'effectuer  que  par  Ja 
bouche^  enfin  par  la  tendance  du  eorysa  à 
s'accompagner  de  maux  de  gorge,  de  rhume, 
de  bronchite,  ou  de  névralgie  fadale. 

Quand  Taffection  est  simple,  elle  se  borne 
aux  ennuis  précités;  mais,  si  elle  devient  chro- 
nique>  le  tissu  de  la  muqueuse,  après  s'être 
épaissi;  hypertrophiô,peutchanger  de  nature: 
il  devient  flasque,  se  ramollit,  s'excorie,  s'ul- 
cère, un  ozène  en  est  la  conséquence.  Ce  n'est 
plus  alors  du  mucus  qui  est  sécrété,  c'est  du 
muco-pus,  ou  du  pus  véritable,  avecune  odeur 
infecte,  $ui  generis^  qu'il  s'agit  de  corriger 
ou  de  tarir,  afin  de  pouvoir  continuer  les  re- 
lations de  la  vie  sociale.  J'ai  vu  plusieurs  ma- 
lades dans  ce  cas  être  désespérés  de  se  voir 
ainsi  aux  prises  avec  cette  infirmité  repous- 
sante. « 

Je  me  souviendrai  toujours  d'une  jeune 
femme  charmante  et  un  peu  lymphatique, 
qui  m'avait  été  adressée  «n  1866  par  le  doc* 
teur  Denis,  de  Paris,  et  dont  le  coryza  ulcé- 
reux et  fétide  avait  résisté  depuis  trois  ans 
aux  traitements  les  mieux  entendus,  même  à 
une  médication  spécifique.  Bien  que  les  par- 
ties contaminées  habituellement  n^eussent  ja- 
mais présenté  aucun  symptôme  syphilitique, 
dans  Timpossibilité  d'obtenir  la  moindre  amé- 
lioration, elle  me  fut  envoyée  en  désespoir  de 
cause  peur  essayer  de  notre  traitement. 

Il  n'a  pas  fallu  quinze  jours  pour  délerger 
la  muqueuse,  changer  son  tissu  altéré,  obtenir 
la  cicatrisation  d'ulcérations  multiples,  et  dé- 
truire la  mauvaise  odeur.  En  fin  de  compte, 


cette  intéressante  jeune  femme  est  partie  da 
Mont-Dore  après  trois  semaines  de  traitemenf, 
respirant  par  le  nez  comme  tout  le  monde, 
n'étant  plus  obsédée  de  ce  copieux  et  fétide 
mucus  nasal  qui  robligeait  à  se  moucher  à 
chaque  instant  et  à  se  sevrer  des  relations 
sociales.  Laguérison  s'est  parfaitement  mahi- 
tenue. 

Cet  heureux  succès  avait  tellement  Impres- 
sionné le  savant  docteur  Denis,  qu'il  m*en 
parlait  chaque  année,  et  recommandait  avec 
instance  les  eaux  du  Mont-Dore  en  pareille 
circonstance.  J'avoue  n'avoir  pas  été  loujoars 
aussi  heureux;  néanmoins,  si  la  guérison  n'est 
pas  la  règle,  la  médication  est  le  plus  sooreot 
satisfaisante. 

Parmi  mes  notes  prises  avec  soin  chaque 
année,  Je  pourrais  rapporter  certains  autres 
faits  ayant  la  plus  grande  analogie  avec  celui- 
ci;  dans  le  nombre  j'en  trouve  plusieurs  en- 
tachés d'étaU  diathésiqnes  invétérés.   L'un 
concerne  un  malade  du  docteur  Gailè,  qui 
mérite  d'être  cité;  il  a  trait  à  un  ancien  em- 
ployé supérieur  d'une  grande  administration. 
Depuis  fort  long-temps,  il  était  sujet  à  de  fré- 
quents rhumes  de  cerveau  qui  ont  fini  pla^ 
tard  par  déterminer  des  polypes  vésiculeux» 
Opéré  de  ses  polypes  par  cet  habile  médecin; 
les  coryzas  n'en  ont  pas  moins  persisté,  m^ 
à  un  léger  degré  et  plus  rares,  parce  que  os 
malade  est  sous  l'influence  d*un  principe  ar- 
thritique et  herpétique,  et  que  la  peau  rem- 
plit imparfaitement  ses  fonctions.  C'est  sur  la 
membrane  pituitaire  que  cette  double  jetée 
diathésique  se  porte  de  préférence.  Venu  au 
Mont-Dore  à  trois  reprises  différentes  depuis 
neuf  ans,  chaque  fois  il  s'en  va  guéri  pour 
deux  ou  trois  ans,  et  ses  polypes  n'ont  pins 
reparu. 

J'ai  donné  des  soins  à  un  malade  du  doc- 
teur Gaffe  à  peu  près  dans  le  même  cas,  naiB 
moins  Âgé;  son  toryza  s'aocompagnait  d'angine 
granulée  et  d'un  petit  polype  opéré  par  M. 
Ghaisaîgnac.  Ces  afleetimts  ont  auBsi  entière- 
ment disparu. 

Pendant  deux  saisons,  j'ai  vu  une  jeune  ma- 
lade de  M.  de  Valcourt,  de  Cannes.  Jamais 
coryza  n'a  été  plus  insupportable;  c'était  un 
véritable  catarrhe  avec  fièvre  prononcée,  oé- 
I^alalgie  violente,  sécheresse  des  narines, 
suivie  d*un  abondant  mucus,  respiration  na- 
I  sale  impossible.  Cette  crise,  qui  se  répétait  an 
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moindre  changemeDi  de  température,  dégéné- 
nit  souvent  en  trachéo-bronchile.  Gomme  la 
IXHtrîDe  était  nalurelleinent  fort  délicate,  que 
î'eosembie  de  la  coastituttOQ  avait  le  cachet 
d*ane  dispoaition  à  la  tuberculose,  il  était  ur- 
fSDt,  pour  prévenir  la  phihisie  dont  celte 
jenne  penonne  était  menacée ,  de  guérir 
promptement  TaffecUon  locale  qai  semblait 
être  son  point  de  départ.  Dès  le  premier  trai- 
tement le  succès  a  été  complet.  Fortifiée  par 
QD  nouveau  séjour  à  Cannes^  l'organisation 
est  devenue  moins  impressionnable,  les  fonc- 
tioDS  des  mois  se  sont  opérées  régulièrement, 
et  Bne  seconde  saison  au  Ifont-Dor  a  fait  jus- 
tice de  nos  craintes.  ADjourdlmi  cette  jeune 
fille  se  porte  à  merveille. 

Qaand  une  cause  diathésique  ne  préside 
pas  à  la  continuité  de  la  maladie,  il  peut  exis- 
ter une  conformation  du  nez  dont  il  faut  se 
4éfier  et  qoi  s^oppose  singulièrement  à  la  gué- 
liiOD.  Les  nez  qui  sont  courts,  épatés,  dont  la 
ndoe  est  laiige,  plate  et  surtout  enfoncée  sont 
dans  ce  cas.  Pourquoi?  Je  ne  puis  me  Texpli- 
qner  que  par  la  petitesse,  le  rétrécissement,  la 
dépression  des  cellules inférieureaderethmolde 
^de  Tinfiindibulum  qui,  n'ayant  pas  Tam- 
pleor  normale,  ne  peuvent  laisser  eouler  faci- 
tament  le  mucus  produit  dans  les  ceUules  sa- 
périeores.  Celte  disposition  fâcheuse  s'oppose 
en  même  temps  au  passage  de  nos  douches 
minorâtes  intra-nasales  et  aux  aspirations  d'eau 
polférlsée  ou  en  vapeur. 

Doe  autre  circonstance  qui  est  une  compli- 
eition  redoutable  dans  le  traitement,  c*est 
Teustence  d'un  ozène  unique  ou  multiple  dans 
les  parties  caverneuses  du  labyrinthe  ethmoldal 
snpérieur.  ^  rinfandibnlttm  n'est  pas  trop 
lédréd,  et  que  la  médication  topique  puisse  le 
traverser,  on  peut  encore  espérer  une  bonne 
solation^  Autrecnent,  pour  les  ulcérations  du 
Béat  ioférieur,  du  bas  du  canal  nasal,  et  de 
rorifioe  d*Hygmore,la  guérisdh  est  plus  assurée; 
tes  chances  sont  encore  plus  grandes  si  les  ul- 
cérations se  trouvent  sur  le  plancher  et  sur  la 
piroi  interne.  Quant  à  l'ozène  du  sinus  maxil- 
hin,  il  ne  faut  point  y  songer,  c'est  par  des 
-opérations  chirurgicales  qu'il  doit  être  atta- 
-ipié. 

An  moyen  du  rhinoscope,  le  diagoostio  de 
Tozène  est  moins  difficile  qu'autrefois*  £n 
générai  les  ulcères  situés  à  la  paroi  inférieure 
et  interne  n'échappent  pas  à  la  vue;  il  est 


presque  impossible  de  découvrir  ceux  qui  oc*» 
cupent  les  parties  anfractneuses  des  méats  et 
des  sinus.  Ce  nouvel  instrument  n'en  rend 
pas  moins  de  grands  services;  c'est  k  son  aide 
qn'il  m'est  arrivé  plusieurs  fois  de  découvrir 
des  ozènes  situés  profondément,  des  caries  ou 
des  végétations  polypeuses. 

Laissant  de  c6té  l'ozène  sypliilitique  qni  ré- 
olame  un  traitement  spécial,  il  est  une  va- 
riété du  catarrhe  nasal  qui  existe  ordinaire^ 
ment  sans  ulcère  et  qui  est  remarquable  par 
un  état  congestionnaire  de  la  pituitaire  avec 
formation  de  croûtes  épaisses,  adhérant  forte- 
ment à  la  muqueuse;  quand  elles  se  détachent, 
ce  qui  n'a  lieu  qu'avec  eifori,  il  s'ensuit  un 
muons  roussàtre  et  sanguinolent,  ou  bien  un 
ichor  d'un  jaune  verdàtre,  d'une  odeur  détes- 
table. 

Cest  cette  espèce  que  l'on  observe  spécia- 
lement chez  les  personnes  qui  ont  le  nez  ea- 
mard,  et  à  laquelle  on  a  donné  le  nom  de  po- 
naisie.  Il  existe  dans  ce  cas  un  obstacle  au  li- 
bre passage  de  l'air,  ainsi  qu'à  la  sortie  des 
matières  séerékées,  et  les  mucosités  longtemps 
retenues  dans  les  cavités  nasales  contractent 
une  odeur  putride  plus  ou  moins  Incommode 
et  nauséabonde,  sans  que  cependant  il  y  ait 
indispensal>lenient  une  lésion  organique.  Il 
est  assez  ordinaire  qu'en  pareille  occurrence 
la  constitution  générale  smt  sous  llnUiience 
d'un  principe  diathésique  qui  prédispose  à 
cette  infirmité.  Dans  cette  variété  les  eaux  du 
Moot-Doresont  encore  avantageuses  en  détrui- 
sant la  congestion  pituitaire  et  en  agissant  sur 
la  cause  générale. 

Quoi  qu'il  en  soit,  si  le  coryza  est  invétéré, 
persistant,  il  est  toujours  prudent  de  le  soi- 
gner par  des  moyens  appropriés  non-seule- 
ment pour  recouvrer  Todorat  et  dissiper  l'o- 
deur infecte  des  narines,  mais  quelle  que  soit  sa 
nature,  afin  d'éviter  des  maladies  plus  graves, 
soit  des  productions  polypeuses,  des  ulcéra- 
tions, des  caries,  des  nécroses,  des  dégénéra- 
tions cancéreuses,  la,  surdité,  les  tendances 
aux  maux  de  gorge,  aux  bronchites,  à  la  phthi- 
sie  et  autres  aiiections  sérieuses  de  la  poi- 
trine. 

Si  le  coryza  n'est  qu'un  simple  catarrhe  na* 
sal  dégagé  de  toute  complication,  par  notre 
traitement  la  gnérison  est  la  règle. 

S'il  est  lié  à  un  état  diathésique  lymphati- 
que, scrofoleux,  arthritique  ou  dartreux,  les 
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eaux  ont  encore  une  utilité  incontestable. 

S'il  existe  coQcurremmentavec  un ozène  uni- 
que ou  multiple,  que  le  c(H7za  en  soit  la  cause 
ou  Te/Tel ^  il  est  de  bonne  thérapeutique  de 
tenter  l'épreuve,  et  si  les  ulcérations  sont  si- 
tuées sur  des  parties  où  il  soit  possible  de  les 
atteindre^  par  nos  moyens  topiques  la  guéri- 
son  est  presque  certaine. 

La  seule  circonstance  où  le  traitement  mi- 
néral n'a  pas  une  véritable  prise  est  une  mau- 


vaise disposlUon  originaire   ou  accidentelle 
dans  la  conformation  des  narines. 

Dans  tous  les  cas,  les  eaux  sont  encore 
utiles  pour  fortifler  l'organisme.  En  vivifiant 
les  globules  sanguins,  la  perte  de  l'odorat  et 
la  mauvaise  odeur  peuvent  être  sensiblement 
corrigées. 

D'  BOUDAIfT» 

Professeur  A  l'École  de  médecine  de  Clermont-FeiTaDd, 
médecin  aax  eaux  du  Uont-Dore,  che?alier  de  la 
Légion  dHionn^r,  etc. 


II.    REPERTOIRE   MEDICAL* 


Vraltement  de  l'asthme  par  l'iaha- 
-lattoM  d«  gmM  azysèae.  —  Le  docteur 
Paul  a  cemmuniqué  à  la  Société  de  thérapeu- 
tique Tobservation  suivante  relative  au  traite- 
ment de  Tasthme  par  Tinhalation  du  gaz  oxy- 
gène. Cette  observation,  recueillie  par  M.  le 
docteur  Masson,  d^Ardres,  présente  ce  fait 
remarquable,  que  Ton  a  pu  faire  respirer  à 
un  malade  jusqu'à  600  litres  d^oxygène  sans 
que  ce  malade  en  ait  éprouvé  un  inconvénient 
notable.  Voici  le  fait  : 

Mm«  D.,  demeurant  à  Paris^  rue  Saint-La- 
zare^ n<»65^  est  fille  d'une  mère  asthmatique; 
elle  est  âgée  de  trente-trois  ans^  blonde,  légè- 
rement lymphatique;  mariée,  elle  a  deux  en- 
fants ;  son  père  est  rhumatisant.  Depuis  buit 
années^  au  mois  de  décembre,  elle  a  réguliè- 
rement une  atteinte  rhumatismale;  Tannée 
dernière,  l'attaque  a  fait  défaut:  elle  n*a  rien 
ressenti  de  sa  maladie  ordinaire.  Le  18  juin  de 
cette  auuée^  cette  dame  se  trouve  en  proie  à 
un  malaise  indéfinissable;  je  pressens  une 
transformation  de  Fétat  pathologique  ordinaire 
et  je  prédis  l'invasion  probable  d'un  accès 
d'astbme. 

En  effef^  dans  le  courant  de  la  nuit  sui- 
vante, il  se  déclare  un  accès  d*astbme  telle- 
ment intense  qu'il  semblait  que  la  malade  ne 
pourrait  pas  y  survivre.  Appelé  en  toute  hÀie^ 
f  ai  vite  et  vainement  épuisé  tout  le  répertoire 
thérapeutique  usité  en  semblable  circons- 
tance: vomitifs,  antispasmodiques,  vésicatoi- 
res,  révulsifs^  tout  fut  vainement  mis  en 
usage:  ta  face  et  les  extrémités  sont  froides  ef  I 


cyanosées,  l'insensibilité  générale  s'établit,  la 
respiration  se  [traduit  par  une  sorte  de  hoquet 
à  peine  perceptible  ;  la  malade  est  pliée  eu 
deux  sur  le  bord  de  son  lit;  les  yeux  sont 
convulsés;  la  famille  et  moi  n'attendons  plus 
que  le  dénoûment  fatal. 

Témoin  plusieurs  fois  des  bons  effets  du 
gaz  oxygène  dans  les  cas  d'asphyxie,  j'en  en- 
voie chercher  un  ballon  d'une  contenance  de 
50  litres  chez  M.  Limousin.  I>ès  le  commen- 
cement de  son  administration^  une  améliora- 
tion notable  se  produit;  la  respiration  devient 
plus  facile^  la  connaissance  revient,  la  tdnte 
cyanosée  disparaît  en  partie.  Voyant  que  la 
suspension  des  inhalations  artificielles  disait 
aussitôt  place  aux  phénomènes  de  suffocation, 
je  lui  administrai  une  seconde  et  égale  dose 
d'oxygène,  puis  une  troisième,  et  en  me  reti- 
rant je  prescrivis  d'entretenir  ma  malade  sous 
l'influence  presque  constante  d'un  courant  de 
ce  gaz. 

Du  samedi  au  dimanche  soir,  elle^  consom- 
ma 600  litres  de  gaz,  et,  chose  remarquable, 
jusqu'à  la  nuit  du  dimanche,  chaque  fois  qu'on 
essaya  de  suspendre  l'arrivée  de  l'oxygène 
dans  les  poumons,  les  phénomènes  de  suf- 
focation et  d'asphyxie  reparurent. 

Dans  la  journée  du  lundi,  il  n'y  eut  pas  de 
nouvel  accès,  et  depuis  ce  moment  la  malade 
est  revenue  à  son  état  de  santé  habituel. 

La  quantité  relativement  énorme  d'oxygène 
absorbé  n'a  produit  aucun  accident  inflam- 
matoire, comme  on  aurait  pu  l'appréhender. 

J'ai  cru  utile  de  porter  ce  fait  à  la  connais  . 


r-." 
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saace  de  la  Société  de  thérapeutique^  parce 
qu'an  point  de  vue  scientifique^  il  est  intéres- 
SBOtde  voir  jusqu'où  Ton  peut  porter  la  dose 
d'ozygèDe  saos  danger  (du  moins  dans  cer- 
tains cas  analogues). 

il.  Paul  entre  dans  quelques  détails  pour 
expliquer  que  remploi  du  gaz  oxygène  est 
d'ane  utilité  réelle  quand  il  s'agit  de  procurer 
anmode  de  respiration  pour  ainsi  dire  arliû- 
dellechez  les  malades  qui  éprouveraient  des 
phéBomènes  d'asphyxie  occasionnés  soit  par 
la  vapeur  de  charbon,  soit  résultant  d'une 
ferle  pression  sur  les  parois  thoraciques. 

Mais  si  le  malade  éprouvait  ces  phénomè- 
IMS  d'asphyxie  consécutifs  h  une  bronchite 
capiUaû-e,  alors^  après  avoir  employé  .inutile* 
ment  les  vealouses  sèches,  on  pourra  obtenir 
QD  sottlageoient' par  l'emploi  de  l'oxygène. 
Dans  les  accès  d'asthme,  on  obtiendra  de  très- 
leœarquables  effets  par  Tinbalation  de  ce 
gaz.  (Société  de  tfiérapeutique.  ) 


Be  la  ponettoa  de  l'abiloaten  ûmmm  1» 
faewAateae  sr^^itro -intestinale,   par    le 

docteur  Jules  Stkiit^  deBayroutb.  (Deutsckes 
^ehk>  fur  klinUehe  Medicin,  t.  VI,  A»  li- 
maison,  1869.)  —  L'autçur  prouve  par  deox 
observations,  Tune  qu'il  recueillit  alors  qu'il 
^t  attaché  au  service  du  docteur  von  GietI, 
de  Munich^  en  1849,  l'autre  qu'il  a  relevée 
dans  sa  clientèle  en  1869,  que  la  ponction  de 
l'abdomen,  au  moyen  d'un  fin  trocart,  est  une 
opération  simple,  et  ordmairement  sf  exempte 
de  danger»  qu'on  ne  peut  assez  être  surpris  de 
la  voir  si  peu  mentionnée,  alors  qu'elle  peut 
nover  la  vie^  ou  du  moins  jouer  le  rôle  d'un 
remède  palliatif  qu'on  ne  saurait  remplacer. 
Et  pourtant  il  ne  peut  citer  comme  la  préco- 
nisant que  Fonssagrives  en  France,  Oppolger, 
Schah  et  Streubel,  en  Allemagne.  —  Dans  le 
cas  du  doctenr  Gietl,  d'énormes  tumeurs  des 
denx  ovaires  provoquaient  une  telle  compres- 
lîoD  de  rintestin  colon  descendant,  qu'il  ne 
livrait  plus  passage  aux  gaz  ni  aux  matières 
fécales,  et  que  la  pneumatose  intestinale»  re- 
foulant  le  diaphragme,  menaçait  d'asphyxie 
psi'compression  des  poumons;  c'est  alors  que 
le  professeur  bavarois  fit  pratiquer  la  ponction 
<te  la  région  cœcale  avec  un  trocart  explora* 
ieor,  ce  qui  donna  issue  à  beaucoup  de  gaz  ; 


l'opération   soulagea    tellement  la   malade, 
qu'elle  fut  répétée  une  à  deux  fois  par  jour, 
et  cela  jusqu'à  une  cinquantaine  de  fois  par 
l'auteur  et  l'autre  interne  de  service  ;  et  pour- 
tant, après  la  mort  de  cette  malade,  on  trouva 
à  peine  des  traces  de  ces  opérations  répétées 
sur  la  moqueuse  du  cœcnm.  —  Le  malade  du 
docteur  Steiner  était  un  jardinier,  Agé  de 
soixante  et  un  ans,  affecté  d'une  double  her* 
nie  inguinale,  présentant  les  symptômes  d'one 
péritonite  chronique,  chez  lequel  la  pneuma- 
tose intestinale  se  développa  de  plus  en  plus, 
malgré  le  traitement  institué.  C'est  à  la  région 
épigaslrique  que  furent  pratiquées  des  ponc- 
tions avec  un  trocart  explorateur»  dont  la  pre- 
mière évacua  :  presque  tout  le  gaz  accumulé 
dans  les  intestins,  et  fut  suivie  en  quatorze 
jours  de  sept  antres.  Au  bout  de  ce  temps,  le 
méiéorisme  avait  à  peu  près  disparu,  et  l'au- 
teur prescrivit  journellement  les  poudres  de 
rhubarbe,  Colombo  et  extrait  alcoolique  de 
noix  vomique»  qui  déterminèrent  l'évacuation 
de  gaz  par  les  voies  naturelles.    Peu  après 
commencèrent  à  se  montrer  aussi  ^des  éva- 
cuations, de  sang,  et  un  mois  plus  tard  le 
malade  succombait.   A  l'autopsie  on  trouva 
des  adhérences  intimes  entre  le  colon  des- 
cendant et  la  paroi  antérieure  de  l'abdomen, 
avec  destruction  presque  complète  de  la  pa- 
roi intestinale  antérieure,  et  agglutinations  ad- 
hésives  des   intestins  voisins.  Ici  aussi,    il 
lui  fut  facile  de  voir  par  leurs  faibles  traces 
l'innocuité  des  ponctions  pratiquées. 


AnéTrynne  popUté  ipoérl  par  la 
flexion  forcée;  par  MM.  Maurel  etDupuy.^ 
Cette  observation,  présentée  par  M.  Dupuy  à 
la  Société  de  médecine  de  Bordeaux  dans  la 
séance  du  27  décembre  1869,  a  été  recueillie 
sur  lui-même  par  le  docteur  Maurel  et  peut 
se  résumer  ainsi  : 

Depuis  un  an  environ  le  malade  avait  re- 
marqué des  pulmtions.  artérielles  très-fortes 
vers  la  région  popUtée  gauche  ;  peu  préoc- 
cupé de  ce. phénomène,  il  ne  diagnostiqua  un 
anévrysme  de  la  partie  supérieure  de  l'artère 
poplitée  que  lorsque  le  gonflement  des  parties 
eut  sérieusement  attiré  son  attention  sur  la 
région;  le  diagnostic  fut  confirmé  par  M.  Du- 
puy, et  l'OQ  décida  que  l'on  conunencerait  par 
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employer  la  compression  digitale  et  la  flexion 
forcée. 

Ces  moyens  furent  mis  en  usage  pendant 
cept  jours  sans  grande  amélioration  ;  mais  il 
laut  dire  qu*on  ne  les  employa  pas  d'une  ma- 
nière suivie.  Le  malade  n'était  pas  alité^  il  se 
levait  dans  TFprès^midi  et  marchait;  étant 
levé,  il  ne  comprimait  pas  la  fémorale,  mais  il 
"fléchissait  fortement  la  cuisse  sur  le  tronc  en 
Rasseyant  et  en  se  servant  comme  moyen  de 
contention  de  ses  doigts  entrelacés  et  fixés  sur 
la  jambe;  la  circulalion  était  ainsi  arrêtée 
depuis  l'aine  jusqu'aux  orteils;  mais,  la  flexion 
forcée  étant  très-fatigante^  le  malade  ne  pou- 
vait pas  prolonger  cette  situation  des  par- 
ties plus  d'un  quart  d'heure  ;  il  était  donc 
obligé  de  s'arrêter  souvent  et  se  coutentait  de 
répéter  fréquemment  la  manœuvre. 

Enfin,  le  huitième  jour,  M.Maurel  eut  l'idée 
de  fixer  fortement  la  cuisse  fléchie  sur  le  bassin 
^u  moyen  d'une  bande  attachée  d'une  part  à  la 
jambe  et  de  l'autre  aux  lombes;  le  sommeil  le 
prit  dans  cette  position  et  dura  environ  qua- 
rante minutes.  Au  réveil»  douleurs  atroces;  les 
iiœuds  de  la  bande  se  sont  tellement  serrés 
•que  l'on  est  obligé  de  les  couper;  la  Jambe 
est  eogourdieet  peut  à  peine  soutenir  le  ma- 
lade; elle  est  froide  depuis  le  creux  poplité 
jusqu'aux  extrémités  du  pied  ;  le  soir,  au  lit 
notre  confrère  constate  que  les  battements 
ont  sensiblement  diminué,  ils  diminuent  en- 
core le  lendemain  et  ont  cessé  complètement 
dans  la  tumeur  le  troisième  jour  de  cette  der« 
nière  et  terrible  séance. 

Deux  mois  après,  époque  à  laquelle  écrit 
M.  Maurel,  la  tumeur  est  dure,  indolente  et 
sans  battement;  la  jambe  est  faible  et  en- 
gourdie, se  refroidissant  facilement,  et  la  mar- 
che est  possible  quoique  pénible.  (  Union 
médicale  delà  Gironde,  janvier  1870.) 


Do  l'emploi  de  la  aaowtarde  eoamaiie 
-contre  le  boqnet.  •—  Le  docteur  Jaua- 
rîz  rapporte,  dans  le  Siglo  médico^  un  cas 
assez  curieux  de  hoquet  persistant  guéri  par 
l'administration  intérieure  d'une  infusion  de 
moutarde.  Les  cas  de  hoquet  rebelle  à  toute 
espèce  de  médication  sont  assez  rares  pour 
que  dans  ces  circonstances  on  essaye  de  re- 
•eourir  au  moyen  conseillé  par  le  médecin  es- 


pagnol. Voici  le  fait  qui  a  été  le  point  de  dé- 
part de  cette  médication  : 

Un  médecin  espagnol  fut  prfs^  dans  la  con- 
valescence d'une  fièvre  gastrique,  d*un  hoquet 
persistant  qui  ne  lui  laissait  pas  un  instant 
de  repos.  Pendant  soixante  heures,  le  malade 
épuisa  la  série  des  antispasmodiques,  les 
narcotiques,  l'Ipéca,  les  révulsifs.  Le  symptô- 
me si  fatigant  dorait  déjà  depuis  trois  jours, 
quand  le  patient  pria  sa  femme  de  lui  prépa- 
rer une  infusion  de  farine  de  lin.  L'épouse  de 
notre  confrère  se  trompa  et  prépara  à  son  ma- 
ri une  infusion  de  moutarde.  Le  malade  avala 
la  tasse  de  tisane  d'un  trait  et  fut  très-sur^ 
pris  de  voir  le  hoquet  disparaître  pour  ne  plus 
revenir. 

Le  médecin  mit  à  profit  l'heureuse  erreur 
de  sa  femme,  et,  dans  des  hoquets  rebelles 
aux  moyens  connus,  il  réussit  aussi  complè- 
tement que  pour  lui-même.  La  dose  qu^il  em- 
ploya était  une  cuillerée  à  café  pour  à  onces 
d*eau  bouillante.  L'auteur  de  l'article,  que 
nous  empruntons  au  Siglo,  réussit  lui-même 
dans  trois  cas  de  hoquet  datant  de  plusieurs 
jours,  an  moyen  de  l'iofusion  de  moutarde. 
(Bulletin  de  thérapeutique.) 

Le  fait  suivant,  rapporté  dans  la  Gazette 
médicale  de  Toulou%e  est  une  preuve  de  l'ef- 
ficacité de  ce  moyen. 

Même  svjet.  —  Je  traitais  depuis  une 
vingtaine  de  jours  Mlle  B..,  Institutrice,  Agée 
de  vingt-six  ans,  pour  un  hoquet  des  plus 
tenaces,  qui  résistait  à  l'emploi  de  plusieurs 
antispasmodiques,  tels  que  préparations  d'é- 
tber,  de  belladone,  de  valériane,  etc.  ;  le  lau- 
danum était  le  seul  médicament  qui  faisait 
tolérer  quelques  aliments,  lorsque  je  lus  dans 
le  numéro  du  15  janvier  dernier  du  Bulletin 
de  Thérapeutique  les  bons  résultats  obtenus 
par  le  docteur  Janariz  contre  le  hoquet  persis- 
tant au  moyen  d'une  infusion  de  moutarde* 

Le  18  janvier,  je  m'empresse  d'administrer  à 
la  malade  Thydrolat  suivant: 

Eau  bouillante,       250  grammes. 
Farine  de  moutarde  falchement  pulvérisée, 
une  cuillerée  à  café. 

Après  une  infusion  de  vingt  minutes,  on  fil* 
tre  le  liquide,  que  la  malade  avale  d'un  seul 
trait.  Quel  n'est  pas  son  étonnement  en  voyant 
cesser  instantanément  un  mal  aussi  pénible, 
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el  dont  je  n'ai  pas  encore  eu  lieu  de  constater 
le  retour  I 

Les  cas,  malheureusement  trop  nombreui, 
de  lioquets  rebelles  à  tous  nos  agents  théra- 
peutiques, nous  font  un  devoir  de  signaler  aux 
praticiens  Tusage  de  ce  nouveau  remède»  qui 
se  recommande  d^ailleurs  par  son  administra- 
tion facile  et  parce  qu'il  est  en  tout  lieu  à  notre 
disposition.  (  Gazette  médico^chirurgicale 
de  Toulouse.  ) 


Xndicmeiit  ûu  eatarrhe  de  roreille 
aUrme,  par  le  docteur  Hedinger  le  jeune^ 
de  Stuttgart,  (ff^ûrtemberg.  med.  Carres- 
fondenA'Blait,  i869,  n"^  12.)  —  Dans  cette 
lifeclion  qu'il  appelle  :  otite  externe  diffuse^ 
rauleur  eoDseille^  quand  on  est  appelé  au  dé- 
bot^  des  déplélions  sanguines.  £n  revanche^ 
d'accord  avec  von  Troeltsch  et  Schwarlze,  il 
ne  peut  assez  s'élever  contre  les  cataplasmes, 
qo'oD  recommande  si  souvent  par  analofl;ie 
liée  leor  efTet  sur  d'autres  points  du  corps, 
car  la  chaleur  humide  peut  produire  uu  ra- 
Dolliasement  qui  conduit  à  la  destruction  de 
la  membrane  du  tympan  ;  en  outre  les  cata- 
plasmes ne  font  souvent  point  cesser  la  dou- 
kor^  parfois  ils  Taugmenient.  Dans  la  pé* 
riode  exsudative^  les  douleurs  ont  générale- 
ment dimioué,  et  des  instillations  d'eau  chaude 
soffiisent  souvent  pour  les  faire  passer.  On 
prescrira  en  outre  de  faibles  astringents^  et 
Féloignement  assidu  de  la  sécrétion  purulente 
de  l'oreille  au  moyen  d'eau  chaude.  En  se 
prolongeant  longtemps,  l'otite  difTuse  externe 
peat  provoquer  des  rétrécissements  du  méat 
auditif  externe  qui  résistent  môme  à  l'emploi 
de  la  laminaire.  Quand  il  Q*y  a  plus  de  re- 
mède, on  peut  employer  comme  palliatif  des 
conques  artificielles  qui  sont  utiles  à  Taudi- 
tiOD,  en  éloignant  les  parois  affaissées  de  To- 
leiUe  externe,  ce  qgi  rétablit  un  canaL 


Btm  pilaeipes  eoniairlevx  pewent- 
Us  être  transportés  à  distance  par  une 
ycTtonnf  non  malade  t — Une  dame,  mère 
de  quatre  enfants,  allait  voir  une  de  ses  jeunes 
filles  à  la  pension,  où  elle  était  atteinte  d'une 
variololde  ;  cette  enfent  était  guérie,  lorsque, 
quelques  jours  plus  tard,  les  trois  enfants  res* 


tés  à  la  maison  paternelle  eurent  également  la 
variololde.  Il  n*y  avait  pas  eu  de  contact  direot;. 
mais  la  mère  séjournait  chaque  jour  plusieurs 
heures  avec  sa  fille  malade  et  revenait  au  mi- 
lieu de  ses  enfants  après  un  trajet  d'un  quart 
d'heure  à  peine. 

Il  y  a  trois  ans.  M»  Hérard  a  observé  un 
fait  analogue  pour  la  diphthérie.  Une  dame  a> 
ses  deux  enfants  atteints  de  diphthérie  ;  sa 
sœur  vient  quelque  temps  avec  elle  pour 
raider;  elle  revient  ensuite  à  Paris,  et  quel- 
ques jours  après  son  retouc,  son  fils  est  at- 
teint du  croup. 

On  peut  penser  à  une  coïncidence  ;  mais^ 
cependant  ces  deux  faits  ne  laissent  pas  que 
de  mériter  l'altention  et  de  présenter  un  ca- 
ractère de  probabilité  suffisant  pour  empêcher 
de  se  prononcer  trop  formellement  contre  la 
possibilité  d'un  pareil  transport.  {Union^^ 
méd.  ) 


ISenx   BouTeanx    eas   de    reffleaelté- 
du  sne  gastrique  de  ehlA.  —  La  docteur 

Pagello  publie  deux  observations  d'affections^ 
chirurgicales  de  nature  différente  guéries  par 
l'application  du  suc  gastrique  de  chien. 

Le  premier  fait  se  rapporte  à  un  enfant  de 
deux  ans,  amaigri,  affecté  d'une  tumeur  érec- 
tile  du  sternum.  L*opérateur  recourut  À  la  li- 
gature, planta  six  aiguilles,  et  sous  ces  aiguil- 
les jeta  un  lien  consiricieiir.  Le  huitième  jour, 
la  tumeur  tomba,  laissant  à  sa  place  un  ulcère 
circulaire  de  la  grandeur  d'un  franc  :  la  sur- 
face de  l'ulcère  était  granuleuse  et  sanglante. 
Le  nitrate  d'argent,  l'alun,  l'acétate  de  plomb^ 
ne  réussissant  pas,  l'auteur  employa  le  suc 
gastrique;  au  bout  de  trois  applications,  l'ul- 
cère se  détergea  et  guérit  le  deuxième  jour 
sans  que  le  petit  malade  eût  éprouvé  ces  dou- 
leurs qui  suivaient  l'emploi  des  premiers  caus- 
tiques. 

Le  second  fait  se  rapporte  à  un  soldat  at- 
teint d'un  ulcère  syphilitique,  calleux,  caver- 
neux, lardacé,  placé  à  la  base  du  gland.  Le 
traitement  antisyphilitique  avait  été  employé 
sans  succès.  Trois  applications  de  suc  gastri- 
que produisirent  des  bourgeons  charnus,  et  le 
malade  guérit  en  huit  jours  sans  douleur.. 
(Gaa.  iial.  lomb.,  1«60,  ti  Bulletin  de  thé- 
rapeutique,) 
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POUDRE   ANTINÉVRALGIQUB.  —  LANGLEBERT. 

Cabèbe  pulvérîBé. 68  grammes. 

Carbonate  de  soude  pulvérisé  .     U        — 

Mêlez  et  divisez  en  36  paquets. 

Six  à  douze  par  jour,  pour  combaltre  les 
douleurs  qui  persistent  dans  Turèlhre  après  la 
cessation  complète  de  Pécoulement  blennor- 
rhagique.  Faire  ^  en  outre ,  trois  injections 
d'une  k  deux  minutes  de  durée  avec  une  so- 
lution composée  de: 

Eau  distillée 100  grammes. 

Sulfate  d'atropine.  .  de  10  à  20  centigrammes. 

POHMADE  A  l'huile  DE  CADE.  —  DBVERGIE. 

Axonge.  ......  A9  grammes. 

Huile  de  cade  •  .  .    i       — 

Mêlez. 

On  fait  aussi  des  pommades  au  /iO%att  30% 
au  20%  au  10«  et  à  parties  égales. 

Elles  sont  particulièrement  employées  con- 
tre le  psoriasis.  On  débute  souvent  par  la 
pommade  au  20«»  et  tous  les  quinze  jours  on 
augmente  la  proportion  d'buile  de  cade,  selon 
l'ftge  du  malade,  la  finesse  de  la  peau  et  l'an- 
denneté  de  raffection  cutanée. 

APOZÈME  PURGATIF.  —  HARDT. 

Pensées  sauvages  .  .    8  à  10  grammes. 

Follicules  de  séné.  .    /i  à    8       — 

Eau  bouillante  ...    d  à    U  verres. 

Faites  infuser. 

A  donner  au  début  de  Teczéma^  pour  dimi- 
nuer la  sécrétion  abondante  qui  existe  à  la 
surface  de  la  peau. 

Le  malade  prend  deux,  trois  ou  quatre  ver- 
res de  cet  apozème,  soit  tous  les  jours,  soit 
deux  ou  trois  fois  par  semaine,  et  il  peut  con- 
tinuer ainsi  pendant  deux  ou  trois  mois.  — 
Bains  amidonnés  et  bains  de  vapeur. 


Camphre 50  centigrammes. 

Extrait  d'opium.      5  — 

Jaune  d'œuf.  .  •      N<*  1. 

Eau 200  grammes. 

F.  S.  A.  un  lavement  qui  sera  administré 
soir  et  matin  pour  calmer  la  dysurie  qui  ac- 
compagne la  cystite  du  col.  —  Frictions  au 
périnée  avec  de  la  pommade  camphrée.  ^ 
Eau  de  Vichy  aux  repas. 

SOLUTION  ARSENICALE.  —  HARDT. 

Acide  arsénieux  OU  ar- 

séoiate  de  soude.  .  5  ou  10  centigrammes. 
Eau  distillée 258  grammes. 

Faites  dissoudre. 

Celte  liqueur  est  donnée  dans  le  lichen  in- 
vétéré à  la  dose  d'une  cuillerée  à  bouche 
chaque  jour,  et  de  deux  cuillerées  au  bout  de 
quelques  jours.  -•  Bains  alcalins  et  bains  de 
vapeur. 

TEINTURE  D^ODE  MORPHINÉE.  — VAGKENSIE. 

Chlorhydrate  de  morphine  20  ceniigrammes. 
Teinture  d*iode U  grammes. 

Faites  dissoudre. 

En  badigeonnage,  deux  fois  par  jour,  au 
pourtour  de  l'orbite,  pour  calmer  la  douleur 
qui  accompagne  certaines  ophlhalmies,  et 
surtout  riritis  aiguè  ou  chronique. 

SOLUTION  CONTRE  LES  STPHILIDES.  —  BABDT. 

Eau  distillée  ....         250  grammes, 
lodure  de  potaAium  16       — 

Bi-iodure  de  mercure  5  ou   10  centigrammes. 

Faites  dissoudre. 

Une  cuillerée,  à  bouche  par  jour  dans  une 
tasse  de  tisane,  dans  les  syphilides  (nbercn- 
tenses,  surtout  dans  la  variété  perforante. 

(Union  médicale.) 


nATlÉRfi    nÉDICAI^E. 


Ia  Dlfpltole  Javne.  --  l^l^UXU  Intea. 


IHfcltalls  Intca  (L)  —  Digitale  jaune.    |  angustiore  folio  (J.  Baub).  —  Digitalis  latea, 
Syn.lai.  —Digitalis  flore minor,  subluteo  I  parva  (Lob.)  —  DigiUlis  migor,  luteare/  po- 


U.  D16ITALI  lADEIB.  295 

liwa  parvo  flore  (G.  B.).  —  Dlgitalii  parri-  l      £yn/ranç.— DigilBlejaDue,  digitale  hure, 
Sara  (Lak.]-—  Digilali<  quarta  (Don.  Ho-     digitale  penchée,  digitale  k  pelltes  fleurs. 
■ison),  I      DidfDamie-engioipermie  (Lihk.). 


El»  Kgltale  jMua.  —  tUgUàU»  latM. 

SenifaltrMei  (Jdss.}.  .  FeuiVe^  allernei,  oblonguei  on  lancéoléet, 

Plmtte  herbacée,  TJvace,  ^abn.  I  denticuléei,  les  caulîaairea  embrasianteB,  ie:> 

iacine  fibreoie,  blaschaire.  I  iDférieurea  BtléDUéeien  pétiole. 

^  drenée.  I  Fleurt  hermaphroditei,  irréeullèrea,  peo- 
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danies,  terminées  en  grappe  lâche  unilatérale. 

Calice  persistant,  à  5  divisions  imbriquées^ 
linéaires^  lancéolées  aiguës^  ciliées. 

Corolle  hypogyne,  monopétale»  de  2  centi- 
mètres,  jaunâtre,  tubuleuse  campanulée,  à 
lobe  supérieur  divisé  en  2  lobules  aigus,  les 
latéraux  très-aigus,  Tinférieur  ovale^  velue  et 
sans  tache  à  Piotérieur. 

Etamines  U,  rapprochées  par  paires,  insé- 
rées sur  le  tube  de  la  corolle^  incluses^  ascen- 
dantes. 

Anthères  biloculaires,  à  loges  divergentes 
par  le  bas,  confluentes  au  sonunet. 

Ovaire  composé  de  deux  carpelles  soudés, 
formant  deux  loges  pluriovulées. 

Ovules  fixés  sur  des  placentaires  épais  sur  la 
cloison. 

Style  simple,  terminal. 

Stigmate  à  2  lames. 

Fruit  capsuiaire,  s'ouvrant  en  deuxvaU 
ves. 

Graines  très-petites^  anguleuses^  à  albumen 
charnu. 

Plantule  axile. 

Fleurit  en  juin  et  en  juillet. 

Coteaux  pierreux. 

La  digitale  fauve  croit  dans  les  bois  monta- 
gneux et  sur  les  coteaux  pierreux  de  presque 
toute  la  France,  surtout  dans  les  Pyrénées^  les 
Âlpes^  le  Jura.  On  a  dit  qu^elle  manquait  sur 
les  côtes  de  rocéan,  et  qu'elle  estraresurcelies 
de  Méditerranée.  Les  localités  où  on  la  trouve 
sont  Toulon,  les  environs  de  Fréjus,  Saint- 


6uilhem-le-Désert^  Bédarieux^  Lodève,  I^yoïi^ 
etc.  Elle  ne  figure  point  dans  la  Florc^    die 
Paris,  de  Chevallier;  mais  elle  était  citée  dans 
la  Flore  économique  des  environs  de  P€M,r£s 
comme  se  trouvant  sur  les  hauteurs  de  Cla- 
mart^  du  côté  de  Yalvios  et  de  fiougivai  et  à 
Fontainebleau  ;  dans  les  environs  de  Rouen, 
d*Abbeville.  Mérat  et  Delens  signalent  aussi  la 
digitale  jaune  comme  étant  indigène  de  nos 
environs,  mais  bien  moins  commune  que   la 
pourprée. 

Le  docteur  Careno  a  puhlié  sur  la  digitale 
jaune  un  travail  dans  lequel  il  lui  attribue  les 
propriétés  de  la  digitale  pourprée;  il  croitqu'eUe 
est  même  plus  diurétique.  Yitet  (Mat.  méd.) 
croit  également  que  les  propriétés  de  la  digi- 
tale jaune  sont  les  mômes  que  celles  de  la  poor- 
prée.  Giulio  a  vu  dissiper  une  enflure  desmem- 
bres  au  moyen  de  frictions  faites  avec  sa  tein- 
ture. Mais  les  docteurs  Troussel  et  Vassal  pen- 
sent que  ses  propriétés  sont  moindres  que  celles 
de  la  dîgiUle  pourprée  (Mémoire,  1809).  BuUiard 
(Plantes  vénén.,  p.  251)  dit  qu'il  a  vu  recom- 
mander contre  l'épilepsie  Tusage  continu  de 
la  digitale,  jaune  aussi  vénéneuse  selon  Ini  que 
la  pourprée.  On  lui  a  assuré  qu'on  en  avait  ob- 
tenu du  soulagement. 

Usages  économiques.  —  La  digitale  jaune 
pourrait  être  employée  à  orner  les  jardins. 
Si  ses  fleurs  sont  moins  brillantes  que  celles  de 
sa  congénère^  la  pourprée^  son  feuillage  estplus 
remarquable. 


RBiriJB   BIBliIOttRAPHIOUfi. 


Traité  leonoiprapliiqae  de  l'aleératloa 
et  des  nlcères  du  col  de  l'utéran,  par 

Arm.  Després,  professeur  agrégé,  chirur- 
gien de  rh6pital  de  Lourcîne.  —  1  vol.  gr. 
in-8<>  de  138  pages»  avec  7  planches  litho- 
graphiées  et  coloriées.  —  Paris,  5870.— 
Chez  Adrien  Delahaye^  libraire^  place  de 
TÉcole-de-Médecine. 

M.  le  docteur  A.  Després  a  déjà  publié  de 
nombreux  travaux  originaux;  la  science  chi- 
rurgicale lui  doit  un   traité  de  Térysipèle 


(1862)^  une  étude  sur  la  hernie  crurale»  sur 
les  tumeurs  des  muscles  et  sur  celles  du  tes- 
ticule; il  a  terminé  le  traité  de  diagnostic  des 
maladies  chirurgicales  du  regrettable  Foucher^ 
et  il  a  ajouté  à  cet  ouvrage  un  traité  sur  le 
diagnostic  des  tumeurs.  Ces  titres  sufiflrûent 
à  faire  de  notre  auteur  un  publiciste  distingué, 
il  faut  encore  y  ajouter  que  M.  Després  est 
professeur  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine 
et  chirurgien  des  hôpitaux.  Son  service  i 
l'hôpital  de  Lourcine  lui  a  permis  de  fa^^ 
des  observations  et  des  remarques  curi^iMs 
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sur  la  marche  et  le  traitement  des  maladies 
TésérieDDes;  aujourd'hui,  c^est  à  sa  pratique 
daDS  cet  hôpital  qu'il  emprunte  les  éléments 
du  livre  que  nous  venons  de  lire. 

Lee  maladies  du  col  de  Tutérus,  depuis  que 
le  spéculum  a  été  mis  en  usage,  ont  été  l'ob- 
jet de  nombreux  travaux,  les  uns  plus  sérieux 
que  les  autres.  Quelques  habitudes,  non  justi- 
fiées, ont  passé  dans  la  pratique  ;  des  inter- 
prétations diverses  ont  circulé  sur  des  faits 
observés  en  passant,  et  chaque  gynécologue 
s*est  fait  une  religion  à  Tégard  des  ulcères  du 
eol.   Ainsi,  la  science  générale,  qui  rendait 
bien  compte  de  l'ulcération  de  la  muqueuse 
de  Tutcrus,  a  disparu  derrière  la  théorie  et  la 
pratique  des médecinsqui, en Franceet ailleurs, 
s'adonnaient  à  la  spécialité  des  maladies  des 
femmes.  L*auteur,  dans  son  avant-propos,  pose 
dans  ces  lignes,  que  nous  lui  empruntons,  les 
Iffincipes  qui  le  dirigeront  dans  son  travail,  il 
veut  réagir  contre  la  multiplicité  des  types 
créés  par  les  nombreux  auteurs  qui  se  sont 
occupés  de  cette  question,  multiplicité  qui 
engendre  une  fausse  richesse  de  moyens  thé- 
rapeutiques, et  ne  permet  pas  au  praticien  de 
poser  des  indications  rationnelles. 

Les  ulcérations  du  col  de  l'utérus  sont  très- 
fréquentes;  leurs  causes,  assez  obscures  du 
reste,  peuvent  se  rattacher,  d'après  M.  Des- 
prés, à  trois  chefs  principaux;  l^^Un  trauma- 
tisme, une  inflammation  de  cause  directe,  ex- 
cès, fatigues,  etc.;  2"*  Une  inflammation  con- 
sécutive à  un  contact  virulent,  métrite  interne, 
vaginite  syphilis,  etc.;  3*  Une  irritation  chez 
one  malade  diathésique.  Pour  lui,  la  cause 
qui  agit  le  plus  souvent,  c'est  la  seconde,^la 
plupart  des  ulcérations  sont  consécutives  à 
des  métrites,  à  des  vaginites  ou  À  Tiofection 
syphilitique.  U  classe  les  ulcères  du  col  d'a- 
près leur  siège  anatomique.  Le  derme  mn- 


queux  est-il  simplement  dénudé,  Tuleère  eit 
érytkémateuso;  s'il  est  formé  par  la  destruc- 
tion, la  suppuration  d'un  ou  plusieurs  folli- 
cules glandulaires  de  la  muqueuse,  il  est 
glanduiaire;  s'il  est  accompagné  des  signes 
de  l'infection  syphilitique  et  qu'il  soit  dé- 
coupé à  l'emporte- pièce,  creux,  à  bords  vifs  ou 
colleux, c'est  l'ulcère  cAancreux.Enfin  s*il  offre 
l'aspect  de  l'ulcère  érylhémateux  ayant  une 
surface  ulcérée  et  sécrétante  élevée  au-dessus 
du  niveau  de  la  muqueuse,  c'est  la  plaqi^ 
muqueuse  du  col.  Ces  quatre  divisions  offrent 
des  variétés  d'aspect  qui  forment  des  sous- 
divisions.  Il  fout  encore  ajouter  l'ulcère  can- 
céreux, que  M.  Després  ne  fait  qu'indiquer. 
Ces  diverses  ulcérations  présentent  des  compli- 
cations qui  sont  étudiées  avec  soin,  ainsi  que 
leurs  symptômes. 

Après  cette  description,  l'auteur  rapporte 
des  observations  qu'il  s'est  attaché  à  repro- 
duire à  l'aide  d'un  dessin  et  d'un  pinceau,  dont 
l'habileté  remplit  le  but  qu'il  s'est  proposé,  de 
fi^ire  voir  tous  les  genres  d'ulcérations  du  col, 
que  l'on  est  susceptible  de  rencontrer. 

Dans  le  chapitre  du  traitement,  M.  Després 
s*élève  contre  l'abus  des  cautérisations»  et  pré- 
copiée  comme  principal  remède  le  repos  de 
l'organe,  puis  les  injections  chaudes,  le  tam- 
pon d'alun,  et  la  solution  à  parties  égales 
d'eau  et  de  chlorure  de  zinc,  qu'il  préfère  aux 
autres  caustiques.  Gette  intéressante  étude 
commence  par  un  chapitre  consacré  à  l'ana- 
tomie  et  à  la  physiologie  du  coi  utérin. 
M.  Després  y  démontre  l'existence  de  glandes 
qui  sécrètent  un  liquide  dont  le  rôle  serait 
analogue  à  celui  du  liquide  prostatique  de 
l'homme  dans  la  copulation;  ce  liquide  serait 
sécrété  durant  une  sorte  d'érection  dont  le 
col  utérin  est  susceptible. 

D'  J.  D... 


III.  MéliAlfGES# 


AGiDttlt  IHPtMALI  Dl  >tDIGIKE« 

Supplément  à  la  séance  du  3  mai  1870. 
MftlAtten  liérédltalre  du  emmeer  et  «n 

tiA«v««itt.  —  M.  Vigla  au  nom  d*ane  com- 


mission dont  il  fait  partie  avec  MM.  Pidoux 
et  Colin,  lit  un  rapport  sur  un  mémoire  de 
M.  Burdel  (  de  Vierzon  ) ,  ayant  pour  titre: 
Le  tubercule  issu  du  cancer,  ou  relation 
héréditaire  du  cancer  et  du  tubercule. 
Selon  M.  Burdel,  le  cancer  transmet  presque 
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aussi  souvent  la  phtkisie  que  la  phthisîe  se 
transmet  par  elle  même.  La  différence  quMI  a 
pu  constater  est  de  60  à  80  pour  100.  Les 
affections  chroniques  autres  que  le  cancer 
peuvent  bien  aussi  produire  la  phthisie  dans 
la  génération  qui  succède  ;  rnais^  tandis  que 
sur  100  parents  cancéreux  il  a  vu  75  fois  le 
tubercule  atteindre  les  enfants,  il  n*a  vu  que 
15  fois  sur  100  le  tubercule  naître  d'autres 
affections. 

Le  cancer  vient  donc  iramédiatement  après 
la  phthisie^  si  ce  n*est  sur  la  même  ligne, 
par  sa  puissance  à  produire  le  tubercule  sur 
les  générations  suivantes.  C'est  ainsi  que  sur 
100  familles  qui  ont  fourni  les  observations 
du  mémoire^  79^  affectées  de  cancer,  ont  pro- 
duit^ par  hérédité  directe  ou  secondaire,  237 
tuberculeux. 

Gomme  spécimen  du  travail  statistique  qui 
a  servi  de  base  à  ces  propositions,  M.  Burdel 
cite  rhistoire  pathologique  de  20  familles^  que 
M.  le  rapporteur  n'hésite  pas  à  proclamer 
comme  un  modèle  du  genre. 

Celte  parenté,  dit  M.  Vigla,  ressort-elle  bien 
des  faits? Ces  deux  maladies  étant  également 
communes  dans  le  pays,  on  est  porté  natu- 
rellement à  se  demander  si  ces  deux  affections 
ne  se  sont  ^s  développées  parallèlement,  en 
vertu  de  conditions  propres  à  chacune,  plutôt 
qu'elles  ne  se  seraient  succédé  par  voie  de  gé- 
nération ou  de  transformation. 

M.  le  rapporteur  objecte  à  la  présomption 
dlofluence  invoquée  par  M.  Burdel,  que  tou- 
te dégénérescence  suppose  un  affaiblissement 
ou  une  déviation  de  la  nutrition  dont  le  prin- 
cipe remonte  quelquefois  à  plusieurs  généra- 
tiODS,  que  la  résistance  organique  une  fois 
attaquée  dans  une  familtie,  des  dégénérescen- 
ces diverses,  suivantles  aptitudes  individuel- 
les, viendront  à  se  produire  :  ici  le  cancer,  là 
le  tubercule,  etc. 

Mais,  revenant  au  mémoire  He  M.  Bnrdel, 
M.  Vigla  reconnaît  la  proposition  nouvelle  que 
la  phthisie  des  enfants  procède  du  cancer  & 
venir,  latent,  occulte  des  parents,  re|>ose  sur 
des  observations  nombreuses  et  quf  méritent 
d*ètre  prises  en  sérieuse  considération.  M. 
Bordel  a  établi  en  outre,  d'une  manière  suf- 
fisante, que  la  phthisie  n'existait  pas  concur- 
remment chez  les  ascendants.  Enfin,  le  diag* 
nostic  porté  sur  les  malades^  ne  pifùt  laisser 
aucun  doute.    Il   resterait  pour  consacrer 


l'exactitude  de  la  coloddence  signalée  par 
l'auteur,  que  ces  mêmes  faits  soient  reconnus 
exacts  par  d'autres  observateurs  et  dans  d'au- 
tres pays.  C'est  là  précisément  ce  que  deman- 
de M.  Burdel,  son  travail  n*étant  autre  chose 
qu'un  appel  fait  à  de  nouvelles  recherches. 

«  Ce  que  nous  pouvons  déclarer  dès  au- 
jourd'hci,  dit  en  terminant  M.  le  rapporteur, 
c'est  que  les  idées  de  M.  Burdel  ne  sont  pas 
de  celles  que  l'on  doit  rejeter  sans  examen; 
que  ce  mémoire  est  conçu  dans  an  excellent 
esprit  d'observation,  qu'il  est  difQcfle  de  pous- 
ser plus  loin  la  recherche  d'une  foffuence 
héréditaire  ;  que  la  méthode  adoptée  par  l'au- 
teur peut  être  proposée  comme  nn  excellent 
guide  dans  les  investigations  de  ce  genre.  » 

La  commission  propose  :  1*  d'adresser  des 
remerclments  à  l'auteur  et  de  Pinviier  à  con- 
tinuer ses  recherches  ;  2<>  d'adresser  le  tra- 
vail au  comité  de  publication,  et  d'inscrire  H. 
Bnrdel  sur  la  liste  des  candidats  au  titre  de 
membre  correspondant  de  TAcadéniie. 

(  Ces  conclusions  sont  mises  aux  vou  et 
adoptées.  ) 

Appareil  Ysporlfère.  ^  M.  Behîer,  an 
nom  d'une  commission  dont  il  fait  partie  avec 
M.  Larrey,  présente  un  rapport  sur  l'appareil 
vaporifère  de  M.  le  docteur  Lefebvre,  perfec* 
tienne  et  mis  à  la  portée  de  tout  le  inonde  par 
hi  modicité  de  son  prix. 

M.  le  rapporteur  reconnaît  à  cet  appareil 
les  avantages  que  lui  avait  déjà  trouvés  M. 
Poggiale,  dans  un  rapport  favorable  lu  à  la 
sésnce  du  5  mars  1867. 

^n  outre,  six  malades  ont  été  soumis  dans 
son  service  à  l'usage  de  Tappareil;  huit  autres 
ont  subi  le  même  traitement  dans  le  service 
de  M.  le  docteur  Ollivier,  médecin  de  Thô- 
pital  Saint-Antoine.  Neuf  de  ces  quatorze  ma- 
lades étaient  atteints  de  rhumatismes  art/ca- 
laires,  six  à  l'état  aigu  et  trois  à  l'élat  chro- 
nique. Chez  les  premiers,  le  soulagement  a 
été  très-rapide  après  sept  à  huit  jours  de  trai- 
tement. L'un  de  ces  malades,  qui  présentait 
es  signes  d'une  endocardite  assez  marquée, 
n'a  pu  vu  l'état  de  son  cœur  aggravé  par 
l'emploi  de  l'appareil.  On  eut  soin  de  lui  foire 
respirer  toujours  de  Tair  fraîselde  maintenir  un 
peu  plus  basse  pour  lui  température  à  laquelle 
le  corps  éUit  soumis.  Trais  malades  att^ts 
de    rhumatismes  artiôulaires    peu  «neieH 
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"^  Bt  eDlièrement  remis  après  cinq  à  sept 
baios. 

L*appareil  a  été  également  employé  avec 

s  nccès  dao8  un  cas  de  tremblement  mercnriel, 

ans  UD  cas  de  diabète  sucré,  chez  un  malade 

teint  de  fièvres  intermittentes  et  chez  trois 

malades  affectés  d'ictère. 

c  Yons  le  voyez,  messieurs^  dit  en  termi- 
oant  M.  lé  rapporteur,  l'appareil  de  M.  Lefeb* 
vre  rend  certainement  l'emploi  de  la  Tapeur 
pins  fuile^  plus  régulier,  plus  modéré  et 
fldenx  gradué.  Il  est  maintenant  d'un  prix 
plusmodiqoe  par  les  modifications  que  l'au- 
eur  Ini  a  fait  subir  en  le  conformant  aux  cri* 
tiquesdeM.  Poggiale. 

«  L'appareil,  selon  nous, est  donc  très-utile, 
et  nous  vous  proposons  d*adresser  des  re- 
merdments  à  son  inventeur. 

€  Nous  ajoutons  que  M.  le  docteur  Lefebvre 
a  présenté,  en  outre,  un  petit  appareil  à  va- 
peur réduit  au  plus  petit  volume  qu'il  soit 
possible^  et  qui  est  véritablement  utile  dans 
cfttaines  formes  d'ophthalmie  ou  dans  certai- 
nes affections  cutanées;  c'est  là  une  bonne 
modification  qui^  par  son  prix  et  son  peu  de 
volume^  permet  l'emploi  à  domicile  de  cet 
appareil  très-simplifié.  » 

La  conclusion  du  rapport  est  mise  aux  voix 
et  adoptée. 

Cleiièee     et   propagation    il«     ebar- 

%•«.  ^  M.  Davaine  donne  lecture  d'un  mé- 
moire sur  la  genèse  et  la  propagation  du 
charbon. 

La  maladie  charbonneuse,  considérée  quant 
i  Bas  causes  ou  à  ses  conditions  déterminantes, 
Mt  aujourd'hui  regardée  comme  un  problème 
imoluble.  Telle  n'est  pas  l'opinion  de  M.  Da- 
vaine; il  croit  qu'on  peut  aitiver  à  une  solu- 
tion satisfaisante  en. répondant  à  deuxques- 
tios  distinctes  :  1**  Quelle  est  l'origine  des  cas 
inexplicables  par  la  contagion  ?  2<>  Par  quel 
moyen  se  fait  la  contagion  f 

M.  Davaine  rappelle  qu'il  s'est  occupé  de 
cette  seconde  question  dans  sa  communica- 
tion du  i*'  mars  dernier;  il  a  fait  voir  alors, 
P>r  les  r^ultats  de  ses  expériences  et  par  des 
indacUons  tirées  de  l'analogiey  qtie  la  conta- 
8ion  se  propage  principalement  par  les  mou- 
^^,  les  mouches  inermes  portant  sur  les 
I^es  le  sang  des  débris  cadavériques^  les 


mouches  piquantes  portant  à  un  animal  sain  le 
sang  recueilli  sur  un  animal  malade. 

M.  Davaine  avait  espéré  que  cette  solution 
d'une  partie  du  problème  serait  accueillie  avec 
empressement.  Elles  donné  lieu,  au  contraire, 
à  de  nombreuses  objections.  Les  plus  impor- 
tantes de  ces  objections  trouvent  leur  valeur 
principale  dans  l'obscurité  qui  règne  encore 
sur  l'origine  des  cas  que  la  contagion  n'expli- 
que pas,  et  que  Ton  pouvait  croire  spontanés. 
Il  Ini  a  donc  semblé  nécessaire  de  rechercher 
l'origine  de  ces  cas  prétendus  spontanés,  d'au- 
tant  plus  qu'ils  forment  des  foyers  de  conta- 
gion et  que^  devenant  le  point  de  départ  des 
épizooties  charbonneuses^  la  connaissance  de 
leur  mode  de  génération  donnera  le  moyen 
d'atteindre  ces  épizooties  dans  leur  source. 
M.  Dàvàine  n'admet  pas  la  génération  sponta- 
née des  bactéridies,  ces  germes  vivants  de  la 
maladie  charbonneuse;  il  n^admet  pas  davan- 
tage la  spontanéité  du  charbon,  qui  d'après 
lui  trouve  toujours  dans  les  bactéridies  la  cause 
de  son  développement  et  de  sa  propage* 
tion. 

Nulle  difficulté  pour  la  transmission  de  la 
maladie  par  du  sang  charbonneux  encore  li- 
quide  ;  ici  le  transport  s'explique  et  se  com- 
prend aisément  par  le  contact  du  liquide 
virulent^  par  son  insertion  sur  une  plaie,  par 
son  inoculation  ou  même  par  l'ingestion  dans 
l'estomac  d'aliments  ou  de  boissons  conta- 
minées. 

Mais  ce  n'est  pas  par  ce  moyen  que  se  pro- 
duit l'apparition,  après  plusieurs  mois  ou  plu- 
sieurs années,  d'une  épizootie  nouvelle  ou  de 
cas  isolés.  Ici  une  autre  explication  est  néces- 
saire, et  M.  Davaine  en  trouve  une  très-satis- 
faisante dans  la  longue  conservation  du  virus 
charbonneux  par  la  dessiccation,  et  dans  les 
propriétés  incontestables  que  conserve  le  sang 
charbonneux  rapidement  desséché  de  régéné- 
rer le  charbon.  ^ 

«  Que  devient,  dit-il,  toute  la  quantité  de 
sang  provenant  dea  chevaux  et  des  bœufii, 
par  la  8aignée,fpar  l'incision  de  leurs  tumeurs, 
par  l'ouveMure- des  cadavres;  celui  de  dix, 
vingt,  soixante  moutons  écorchés  ou  dépecés 
dans  le  cours  d'une  saison  t    . 

«Une  partie  se  dessèche;  or  rien  ne  se  réduit 
plus  facilement  en  poussière  que  le  sang  des- 
séché. Au  prenrier  coup  de  vent,  à  la  moindre 
agitation,  cette  poussière  soulevée  retombe 
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sur  toutes  les  saillies  des  murs,  sur  les  toiles 
d*arafgnée  et  les  brios  de  foio  du  plafond^  elle 
y  séjourne  et  avec  elle  le  virus,  non  un  virus 
volatil  comme  le  croyait  Delafoud,  mais  celui 
que  recèlent  des  parcelles  de  sang  desséché... 
Combien  se  troave-t-il  dé  parcelles  semblables 
fiur  la  litière  qu^on  n^nlève  que  deux  fois  par 
an,  sur  les  abris  d*une  bergerie  ôu  d'une  éta- 
table  qui  a  été  pendant  toute  une  saison  le 
théâlre  d'une  épizootie  charbonneuse  !  Il  suf- 
fit que  le  vent^  quele  passage  d*une hirondelle, 
d'une  chauve-souriS;  en  rejette  quelque  peu 
dans  l'atmosphère  pour  que,  rencontrant  une 
plaie,  le  virus  se  ravive  et  détermine  la  ma* 
ladie  charbonneuse.  Cette  poussière  ne  peut- 
elle  aussi,  dans  quelques  cas,  exceptionnels 
sans  doute,  se  révivifier  dans  les  bronches  et 
devenir  l'origine  du  charbon  intérieur)  Ainsi, 
dans  une  étable,  dans  une  bergerie  très-sèche 
(c'est  là  une  condition  essentielle  ),  la  conser«> 
vation  de  la  poussière  charbonneuse  est  une 
menace  constante  du  retour  d'une  épizootie 
pendant  une  année,  deux  années  et  plus;  car 
le  sang  que  je  garde  depuis  le  mois  d'août  i868 
pourrait  déterminer  aujourd'hui  encore,  en 
i870,  une  épizootie  charbonneuse. 

«  Dans  un  local  humide,  et  par  conséquent 
dans  un  payb  marécageux,  le  virus  ne  se  con* 
serve  pas  pendant  un  espace  de  temps  suffi* 
saut  pour  qu'il  propage  le  charbon  d'une  an- 
née à  l'autre.  Par  là  s'explique  la  rareté  ou 
l'absence  de  celte  maladie  dans  leB  contrées 
humides,  où  règne  la  cachexie  aqueuse,  et 
non  par  un  prétendu  antagonisme» 

«  En  résumé,  à  moins  de  dire  que  le  sang 
charbonneux  jouit,  dans  un  laboratoire,  de 
propriétés  particulières  qu'il  n'a  pas  dans  une 
étable  ou  dans  une  bergerie,  nous  concevons 
comment  le  sang  conservé  sec  sous  un  abri 
pendant  un  an,  deux  ans  et  peut-être  plus 
longtemps,  engendrera  lechaiî>en,  s'il  ren- 
contre accidentellement  la  plaie  d'un  bœuf  ou 
d'un  mouton. 

«Nous concevons  comment  cet  animal  mala- 
de ou  mort  restera  un  cas  isolé  de  là  maladie 
ou  bien  deviendra  le  point  de  départ  d'une 
épizootie  meurtrière,  suivant  qu'il  n'y  aura 
pas  ou  qu'il  y  aura  autour  de  lui  des  agents, 
c'est«à-dire  des  mouches  qui  iront  reporter  son 
sang  à  d'autres  animaux.  * 

«Nous  concevons^  sans  invoquer  le  régime 
problématique  de  M.  Leblanc,  que  des  soins 


de  propreté,  les  précautions  prises  aujourd'txni 
par  quelques  agriculteurs  contre  la  contagion, 
préservent  leur  ferme  du  charbon. 

«  Ces  manières  de  voir  s'acc&rdent  avec  les 
résultats  de  l'expérimentation,  avec  1  s  con- 
naissances actuelles  sur  la  nature  des  fer- 
ments organisés  et  sur  la  genèse  des  êtres  qjai 
les  constituent»  soit  au  dehors^  soit  au  dedans 
de  l'économie  vivante. 

«  J'ose  espérer^  »  dit  en  terminant  M.  Da- 
vaine,  »  que  bientôt  le  chari>on  deviendra  aux 
yeux  de  tous  une  maladie  non  moins  simple 
que  la  gale  et  la  teigne,  une  maladie  que  la 
science  expliquera,  que  l'hygiène  rendra  de 
plus  en  plus  rare,  si  même  elle  ne  la  fait  dis- 
paraître des  contrées  qui  sont  dévastées  de- 
puis le  commencement  de  ce  siècle*» 

Séance  du  10  mai  1870. 
paésinERCE  de  h.  uenonvilusis. 

IjSl  correspondance  officielle  comprend  entre 
autres  choses  : 

lo  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Danet,  par  la- 
quelle il  donne  l'analyse  des  comptes  rendus 
des  médecins  qui  se  sont  adressés  au  vaccin 
de  génisse  de  l'Association  médicale  de  vacci- 
nation. M.  Danet  signale  en  outre  le  fait  sui- 
vant :  Il  y  avait  dernièrement  dans  la  même 
garnison  deux  régiments  logés  dans  la  même 
caserne.  Les  hommes  de  l'un  de  ces  régiments 
ont  été  vaccinés  avec  le  plus  grand  soin,  et 
n'ont  point  fourni  un  seul  varîoleux  ;  l'autre 
régiment,  peu  ou  pas  vacciné,  a  fourni  un 
contingent  considérable  à  répidémie. 


2*— Une  note  de  M.  le  docteur  Guilbert, 
crétaire  rapporteur  de  la  commission  de  vac- 
cine du  10*  arrondissement,  dans  laquelle  il 
rectifie  des  chiffres  extraits  par  M.  Lanoix  du 
registre  des  vaccinations. 

Sur  vingt  enfants  vaccinés  le  25  avril  der* 
nier  à  la  mairie  du  10«  arrondissement,  au 
moyen  du  vaccin  de  génisse,  disait  M.  Lanoix, 
vingt  enfants  présentaient  6  pustules  sur  6 
piqûres.  Voici  le  relevé  exact  des  vaccinations 
pratiquées  à  cette  mairie  le  25  avril  :  59  vac- 
cinations ou  revaccinations,  dont  87  sur  des 
enfants  et  22  sur  des  adultes;  sur  ces  59  vac- 
cinations, 26  succès  sur  25  enfants,  dont  18 
présentaient  6  pustules,-  2,  5;  2,  â;  2,  s  ;  1, 
7.  (Gomm.  de  vaccine.) 
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roccasion  delà  note  lue  dans  ravant  dernière 
séance  par  M.  Béchamp,  sur  le  r6ie  pbysiolo- 
gigoedes  mierozymas,  demande  rautorisation 
de  faire  connaître  à  rAcadémie  le  contenu 
d'un  pli  caeheté  déposé  par  lui  et  par  M.  De- 
pml^  le  19  mai  1868,  sons  ce  titre  :  Théorie 
de  la  virulence. 

Voici  UD  extrait  de  la  note  de  MM.  Mlahle  et 
Dqiaul  : 

c  La  virulence  est,  selon  nous,  le  résultat 
surréconomie  d'un  ferment  on  stymase  pro- 
âuii  pendant  l'évolntion  d'un  ferment  iosolu- 
Ik,  en^  ponor  mieux  dire,  sécrété  par  lui... 

«  Suivant  M.  Bôchamp^  une  zymase  ou  fer- 
mant soiuble  est  toujours  le  produit  de  l'acli- 
irilé  physiologique  d'une  granulation  molécu- 
laire ou  microzyina.  Spontanément,  aucune 
matière  albuminol  Jene  devient  unezymaze  ou 
a'acqniert  la  propriété  d'une  zymase;  partout 
où  celles-ci  apparaissent,  on  est  sûr  de  trouver 
fidqne  chose  d\)rganisé.  Ainsi,  le  ferment 
aiguille  ne  se  multiplie  pas  ;  il  suppose  tou- 

jeursun  organisme  producteur 

•  Le  propre  d'une  zymase  est  d'opérer  des 
métamorphoses^  des  synthèses  ou  des  décom- 
pesitioDs.  La  diaslase  est  une  zymase  de  mé- 
tamorphose, lorsqu'elle  transforme  la  fécule 
ea  dextrine.  Elle  est  zymase  de  synthèse^  lors- 
qQ*elle  détermine  la  flxation  de  l'eau  sur  la 
glycose.  La  pepsine  n'est  qu'une  zymase  de 
métamorphose,  lorsqu'elle  transforme  les 
iDbslances  albuminoldes  en  albnminose  (Bé* 
champ). 

«  Si  maintenant  nous  faisons  l'application 
de  cette  théorie  cbimico-physiologique  à  Té* 
tade  de  l'infection  vaccinale  préservatrice  de  la 
variole,  nous  arriverons  à  cette  conclusion  : 
s'est  que  par  Tinoculation  du  vaccin  on  intro- 
duit dans  réconomie  un  ferment  organisé  et 
vivant,  qui^  en  se  développant  par  voie  de  ger- 
muation  ou  de  prolifération,  donne  lieu  à  des 
fostules  qui  constituent  une  affection  pure- 
ment locale,  postules  dans  lesqelles  il  reste 
^pr&BOonéf  sauf  le  cas  où  elles  entrent  en 
véritable  suppuration;  car  alors  ce  ferment 
huoluble  et  organisé  est  entraîné  dans  le  sang, 
<iomme  cela  arrive  d'ordinaire  au  ferment  de 
la  variole  ;  différence  qui  explique  pourquoi 
Fiooculation  du  sang  des  sujets  ayant  le  vaccin 
it'a  jamais  donné  de  vaccioe,  tandis  que  le 
taog  d'un  varioleux  donne  la  variole.  Mais  en 


outre  de  cette  action  locale,  le  ferment  vacci- 
nal donne  lieu  à  la  formation  d'une  zymase 
(vaccino-zymase),  agent  fermentlfère  ou  viru- 
lent, soiuble,  endosmotique,  qui  se  répand 
dans  l'organisme  au  fur  et  à  mesure  qu'elle  est 
sécrétée,  et  produit  l'infection  tui  generisàwiiB^ 
laquelle  réside  l'action  prophylactique  de  la 
vaccine  ;  c*est-à-  dire  que  la  zymase  vaccinale 
fait  subir  une  modification  isomérique  (comme 
c'est  le  propre  de  la  phipart  des  zymases)  aux 
éléments  plastiques  de  l'économie,  en  tout 
semblable  à  la  modification  isomérique  que  la 
zymase  de  la  variole  (variolozymase)  leur  fait 
éprouver,  modification  qui,  lorsqu'elle  est  com- 
plète, rend  ces  éléments  organiques  impro- 
K»^e  à  contracter  la  variole.  Le  ferment  de  la 
variole  se  comporte,  en  effet,  comme  celui  de 
la  vaccine,  ainsi  que  M.  Chauveau  l'a  démon- 
tré; et  si  le  premier  exerce  son  action  à  dis- 
tance, contrairement  au  second,  c'est  unique- 
ment parce  que  l'énorme  desquamation  de  la 
variole  permet  la  diminution,  par  l'air,  du 
ferment  variolique^  ce  qui  n'a  pas  lieu  pour  le 
ferment  vaccinal. 

a  Un  lait  ptatique  important  découle  de 
cette  théorie,  c'est  que,  pour  qu'on  puisse 
compter  sur  l'action  prophylactique  du  vaccin, 
il  est  indispensable  que  Téruplion  vaccinale 
introduise  dans  Téconomie  une  proportion 
suffisante  de  cette  zymase  préservatrice.  » 

Physiologie  de  VînUmtîn.  —  M.  le  doc- 
teur Armand  Moreau  lit  une  noie  intitulée  : 
Expériences  physiologiques  sur  VirUesHn. 

L'influence  du  système  nerveux  sur  la  pro- 
duction des  liquides  intestinaux,  dit  M.  Mo- 
reau, est  généralement  admise.  C'est  par  elle 
que  Ton  se  rend  compte  d'une  manière  encore 
vague  de  l'apparition  subite  de  certaines  diar- 
rhées. C'est  cette  influence  que  tendent  à  pré- 
ciser les  expériences  de  M.  Moreau,  dont  voici 
les  résultats  : 

Il  a  pratiqué  ces  expériences  sur  le  chien 
et  sur  le  lapin;  il  a  obtenu  sur  ces  deux  es- 
pèdbs  les  mêmes  résultats.  Ces  expériences 
ont  été  répétées  avec  le  même  sucrés  en  Alle- 
magne par  plusieurs  savants.  Voici  comment 
il  procède  : 

L'animal,  à  jeun,  est  fizé  dans  une  gout- 
lière,  sur  le  dos,  et  endormi  ;  nue  incision  pra- 
tiquée sur  la  ligne  blanche  au  niveau  de  l'ombi- 
lic permet  d'introduire  plusieurs  doigts  dans 
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rabdomen.  L'opérateur  éearte  le  grand  épi- 
ploon,  et  amèoe  une  crise  intestinale.  Il  fixe 
deux  ligatures  sur  Tintestin^  à  une  distance  de 
10  à  20  centimètres  Tune  de  l'autre.  A  Taide 
d'un  stylet  mousse,  on  isole  tous  les  nerfs  qni 
se  portent  à  l'anse»  et  on  les  coupe»  tout  en 
prenant  garde  de  blesser  les  veines  ou  les  ar- 
tères. 

Pour  mieux  juger  l'état  de  l'intestin  dans  la 
région  énervée,  on  forme  par  des  ligatures 
deux  anses  normales.  Tune  au-dessus,  l'autre 
au-dessous,  qui  servent  de  témoins. 

L'intestin  est  alors  remis  en  place,  et  la 
paroi  abdominale  fermée  par  une  suture. 

Le  lendemain  ranimai  est  sacrifié  par  la 
section  du  bulbe  rachidien.  L'abdomen  ouvert^ 
l'anse  intestinale  apparaît  distendue  par  un 
liquide  de  nouvelle  formation^  que  l'on  re- 
cueille par  une  ponction  faite  avec  un  tro- 
cart. 

Tandis  que  l'anse  énervée  est  remplie  de  li- 
quide, les  deux  anses  voisines  sont  vides^  la 
muqueuse  en  est  collante  au  doigt  et  presque 
sèche,  telle  qu*elle  est  normalement  dans  un 
intestin  à  jeun,  ce  qui  montre  bien  que  le 
phénomène  est  exactement  limité  è  Ja  région 
dont  les  nerfs  sont  coupés. 

Dans  ses  premières  expériences,  M.  Moreaii 
avait  trouvé  le  liquide  obtenu  mêlé  k  une  petite 
quantité  de  sang,  qui  était  dû  à  une  petite  hé- 
morrhagie  locale,  produite  par  les  ligatures 
trop  serrées.  Depuis,  les  fils  sont  remplacés 
par  de  petits  tubes  en  caoutchouc,  qui  com- 
priment sans  couper. 

On  voit,  par  ce  qui  précède,  ajoute  M.  Mo- 
reau,  que  si  l'on  coupe  les  filets  nerveux  sym 
patliiques  qui  accompagnent  les  vaisseaux  de 
l'intestin,  après  avoir  préalablement  intercepté 
par  deux  ligatures  Tause  à  laquelle  se  distri- 
J)uent  ces  vaisseaux,  on  obtient,  au  bout  de 
quelques  heures,  une  quantité  considérable  de 
liquide.  L'anse  intestinale  sur]  laquelle  on 
opère,  qui  a  une  longueur  de  10  centimètres 
environ,  et  qui  était  vide  au  moment  de  l'opé- 
ration, se  distend  dans  tous  les  sens,  et  con- 
tient une  quantité  de  liquide  qui  peut  dépasser 
deux  cents  grammes. 

Le  liquide  obtenu  est  clair,  franchement 
alcalin,  ayant  peu  d'odeur,  incolore  ou  légè- 
jement  opalin,  contenant  une  quantité  de 
globules  blancs  qui  est  très-petite,  dans  les 
meilleures  conditions,  et  qui  augmente  k  me* 


sure  que  l'animal  s'éloigne  de  son  état  normal 
ou  physiologique. 

Chauffé,  ce  liquide  ne  se  coagule  pa9,  mais 
il  laisse  seulement  se  précipiter  quelques /^ers 
flocons  de  matière  organique. 

L'action  déterminée  par  ta  section  des  uerfs^ 
dit  en  teiminant  M.  Moreau,  se  produira  sous 
d'autres  influences  avec  une  intensité  variable, 
et  si  on  considère  que  ces  influences  agissent, 
non  pas  seulement  sur  les  nerfs  qui  s*épanoui8- 
sent  dans  une  longueur  de  quelques  centimè- 
tres, mais  sur  les  nerfs  de  tout  l'intestin,  on 
comprend  qu'à  un  moment  donné  leê  diarrhées 
les  plus  abondantes  peuvent  survenir  en  raison 
d'une  modification  des  nerfs  tonte  êemblahle 
à  celle  qui  détermine  l'opération  ci-dessus  dé- 
crite. 

Séance  du  17  mai  1860. 

PRÉSIDENCE  DE  H.   DENONVILLIERS. 

Vnblean  de  la  pc«te  de    Valence.  — 

M.   Larrey  offre  à  l'Académie,  au   nom  de 
l'une  de  ses.proches  parentes  (  M»''  la  vicom- 
tesse de  Manoeville  )  et  de   son  mari,  un. ta- 
bleau provenant  de  la  succession  de  ieur 
famille.  Ce  tableau,  signé  de  José  Aparicio, 
peintre  espagnol  devenu  en  France  élève  de 
David,  peint  en  i80/i,  représente  une  scène 
de  la  peste  de  Valence,  en  Espagne.  M.  Lamy 
s'est  livré,  au  sujet  de  ce  tableau,  à  quelques 
recherches  qu'il  a  consignées  dans  une  note 
dont  il  a  donné  lecture  à  TAcadémie  et  dont 
nous  extrayons  quelques  passages  propres  à 
jeter  du  jour  sur  une  épidémie  qui  a  ravagé 
une  partie  de  l'Europe  à  cette  époque. 

Voici  d'abord  une  explication  qui  donne  i'i* 
dée  de  la  composition  : 

En  1804  et  1805,  toute  l'Europe  fut  mena- 
cée de  l'affi-euse  épidémie  qui  dépeupla  une 
partie  de  l'Espagne. 

La  nation  espagnole  fit  briller,  en  cette 
triste  circonstance,  ce  noble  et  géoéreux  câ' 
ractère  qui  de  tout  temps  l'a  distioguée. 

Le  gouvernement  multiplia  les  précautions, 
prodigua  les  soins  et  les  secours,  secondant 
la  vigilante  activité  et  la  sagesse  du  Prince  de 
la  Paix  ;  les  gouverneurs  des  provinces,  les 
magisUaU  des  villes ,  éUblirent  eu  laza- 
rets; tous  les  ordres  de  citoyens  ooncoara- 
rent  avec  une  louable  émulation  au  soulage- 
ment des  malheureux. 
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Les  ecclésiastiques^  tant  séculiers  que  régu-  r  ques  teintes  morbides  ou  cadavériques,  et  si 


liers,  se  firent  surtout  remarquer  par  ce  zèle 
iniatigable  qui^  non  content  de  compatir  aux 
maux  qu'il  a  sons  les  yeux,  court,  avec  une 
sorte  d'avidité,  à  la  recherche  des  misérables 
p<mr  les  soigner  et  les  consoler. 

On  s^est  borné,  dans  ce  tableau^  à  quelques 
loènes  de  ce  genre. 

li  représente  un  lazaret  établi  dans  un  cou- 
vent, où  l*on  portait  toutes  les  personnes  qui, 
dans  le  voisinage,  étaient  attaquées  de  la  ma- 
ladie.  Les  religieux  de  cette  iDiaison  périrent 
presque  tous,  victimes  de  leur  dévouement, 
qui  ne  se  démentit  jamais.  Au  milieu  d'eux 
Boomt  Tévèque  du  lieu>  homme  d*une  rare 
piéié,  d'une  vertu -et  d'une  bonté  exem- 
plaires. 

Le  père  de  l'auteur,  atteint  du  mal  com- 
nuin,  finissait  sa  vie  dans  ce  pieux  asile, 
lonqu'il  reçut  de  son  fils,  pensionnaire  du 
roi  d'Espagne  à  Paris,  le  portrait  de  cet  artiste 
et  celui  de  son  frère,  avec  une  lettre  d^envoi 
annonçant  quelques  succès  propres  à  flatter 
U  tendresse  d'un  père.  Le  vieillard,  à  qui  le 
fils  présentait  cet  hommage  de  la  piété  filiale, 
en  ressentit  un  peu  de  consolation. 

Le  saint  évêque  s'approche  :  «  Béniesez  vos 
enfants,  lui  dit-il,  et  rendez  grâce  à  Dieu  du 
moment  de  bonheur  dont  il  vous  a  fait  jouir  à 
TOlre  dernière  heure,  v 

C'est  là  le  sujet  de  l'épisode  principal  de  ce 
tableau,  où  l'auteur  aurait  voulu  immortaliser 
le  louvenir  de  sa  propre  douleur  en  même 
temps  que  celui  de  la  désolation  de  son  pays 
etdf  la  touchante  humanité  de  ses  concito- 
yens. 

Mais  cette  explication  du  tableau  et  de  la 
penaée  du  peintre  ne  spécifie  point  la  nature 
de  l'épidémie  d'Espagne. 

rai  cru,  ajoute  M.  Larrey,  devoir  m'en  en- 
quérir auprès  du  directeur  de  l'Académie  des 
beaux-arts  de  Saint-Ferdinand,  à  Madrid,  M. 
deMadrijo,  correspondant  de  l'Institut.  Il  s'est 
empressé  de  me  répondre  que  ce  tableau  re- 
préientait  a  Peste  de  Faïence^  en  m'indi- 
qmuit  la  description  qui  en  a  été  fiilte  dans  les 
Ànnaies  du  Mvêëe  (  t.  XIV,  1807  ),  par  Lan- 
don,  avec  une  planche  gravée  au  trait. 

0  nous  est  permis  d'émettre  un  doute  sur  la 
qualification  dé  peste  donnée  à  cette  scène 
d'épidémie.  Ne  serait-ce  pas  plutôt  la  fièvre 
jaune,! si  on  en  juge  tout*  d'abord  par  quel- 


on  consulte  ensuite  les  relations  publiées  sur 
les  épidémies  de  cette  époque?  On  y  retrouve 
en  effet  la  lividité  des  paupières  et  du  nez 
sans  trace  d'exanthème. 

Je  me  suis  adressé  particulièrement  à  mon 
ancien  collègue  du  service  de  santé  militaire, 
M.  Guyon,  qui,  ayant  vu  et  décrit  la  fièvre 
jaune,  a  bien  voulu  me  fournir  des  documents 
assez  précis  sur  la  question. 

L'épidémie  d'Espagne,  et  par  conséquent 
l'épidémie  dite  peste  de  Valence,  en  1804,  se 
rapporterait,  suivant  H.  Guyon,  à  la  fièvre 
jaune  qui  entraîna  une  mortalité  considérable 
dans  toute  la  Péninsule. 

«  La  peste,  m'écrit-il,  aurait  pu  arriver  à 
Valence  par  le  Maroc,  où  elle  était  de  1799  à 
1800  (consul  Ghénier  )  ;  elle  y  était  encore  de 
i818à  1819  (voyageur  Gochelet).  Toutefois 
je  ne  vois  nulle  part  que,  bien  qu'elle  se  soit 
assez  souvent  montrée  dans  la  Péninsule  du- 
rant le  siècle  dernier,  on  l'ait  encore  vue  de- 
puis le  commencement  de  celui-ci. 

«  D'un  autre  côté,  ajoute  M.  Guyon,  en  Es- 
pagne comme  àiDeurs,  le  peuple  baptise  géné- 
ralement du  nom  de  peste  toute  épidémie 
meurtrière.  » 

Il  en  cite  plusieurs  exemples  dans  une  note 
qu'il  a  bien  voulu  m 'adresser. 

J'ai  demandé  aussi  des  renseignements  à 
l'un  de  mes  honorables  collègues  du  conseil 
de  santé>  M.  Laveran,  qui  a  professé  pendant 
longtemps  le  cours  d'épidémiologie  à  l'École 
de  médecine  militaire  du  Val-de-Gràce. 

Son  avis  est  que  l'épidéinie  d'Espagne  ap- 
partient certainement  à  la  fièvre  jaune,  et  il 
en  démontre  Torigine,  le  développement  et  la 
propagation  dans  la  Péninsule  avec  la  statisti- 
que de  sa  désastreuse  mortalité. 

Tai  fait  voir  enfin  le  tableau  à  M.  le  doc- 
teur Fuzier,  celui  de  nos  médecins  militaires 
qui  a  le  plus  longtemps  observé  la  fièvre  jaune 
au  Mexique,  puisqu'il  est  resté  pendant  près 
de  quatre  ans  chef  du  service  de  santé  à  Vera* 
Gruz. 

D'accord  avec  MM.  Ouyon  et  Laveran,  il  re- 
connaît au8si>  dans  l'aspect  et  dans  la  colora- 
tion de  quelques-unes  des  figures  du  tableau, 
des  indices  non  équivoques  de  la  fièvre  jaune. 

Quoi  qu'il  en  soit  des  appréciations  de  l'é- 
pidémie d'Espagne  et  des  critiques  du  tableau 
que  Ton  pourrait  intituler  :  Épisode  delà 
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fièvre  jaune  à  Valence^  par  Aparicio,  j*ai 
cru  devoir  joiodre  ces  renseigoemenU  à  Tœu- 
?re  capitale  du  peintre  espagnol,  espérant 
qu'elle  sera  fayorableinent  accueillie  par  mes 
très-hoDorés  collègues  et  jugée  digne  de  figu- 
rer au  seiu  de  rAcadémie* 

Cette  comnaunication  est  accueillie  par  les 
applaudissemeuts  unanimes  de  rassemblée. 

M.  le  président  remercie  M.  Larrey  au  nom 
de  TAcadémie,  et  annonce  que»  diaprés  une 
décision  du  conseil,  le  nom  du  généreux  dona- 
teur et  la  date  de  la  donation  seront  inscrits 
sur  le  cadre  du  tableau  qui  est  apposé  au 
fond  de  la  salle  des  séances»  au-dessus  du 
bureau. 


FAITS  OIVKR8. 


Par  décret  du  15  mai  i870: 
'''  Art.  i«^  Le  ministère  des  beaux*arts  prendra 
le  titre  de  ministère  des  lettres,  sciences  et 
beaux-arts. 

Art.  2.  Sont  distraits  du  ministère  de  Tins- 
iruction  publique,  pour  être  placés  dans  les 
attributions  du  ministère  des  lettres,  sciences 
et  beaux-arts,  les  services  ci- après  dési- 
gnés: 

Institut  impérial  de  France.  —  Académie 
impériale  de  médecine.— Bibliothèque  et  mu- 
sée d'Alger,  et  enseignement  des  langues 
orientales  vivantes.  —  École  impériale  des 
chartes.  — >,  Bibliothèque  impériale  et  cours 
d*archéologie  qui  s'y  trouve  annexé.—  Biblio- 
thèque Mazarine,  de  TArsenal,  de  Sainte-<>e- 
neviève.  —  Service  général  des  bibliothè- 
ques des  départements.  —  Sociétés  savantes 
de  Paris  et  des  départements.  —  Revue  des 
Sodéiés  savantes.  Bibliothèque  du  comité  des 
travaux  historiques  et  des  sociétés  savantes.— - 
Journal  des  savants.  —-Souscriptions  aux 
ouvrages  scientifiques  et  littéraires,  et  réparti- 
tion de  ces  ouvrages  entre  les  bibliothèques 
publiques,  comité  consultatif  des  souscriptions, 
comité  des  travaux  historiques.  —  Encourage- 
ments et  secours  aux  savants  et  gens  de  let* 
très,  subventions  et  encouragements  pour 
voyages  et  missions  scientifiques  et  littéraires. 
—  Publication  et  répartition  de  documents 
inédits  de  rhistoire  de  Franee,  carte  topogra- 
phique desGaules; 


Dépôt  légal  :  réception  et  distribution  des 
ouvrages  provenant  du  dépôt  légal. 

—Par  décret  du  15  mai,  M.  Mége,  vice-pré- 
sident du  corps  législatif,  est  nommé  ministre 
de  rinstruction  publique. 

—  Par  décret  en  date  du  18  mai  1870,  M.  le 
docteur  GhaufTard  a  été  nommé  professeur  de 
thérapeutique  et  pathologie  générales  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 

—  M.  Daremberg  (Gharles-Victor)«  doctear 
en  médecine,  associé  libre  de  TAcadémie 
Impériale  de  médecine,  est  nommé  profes- 
seur titulaire  de  la  chaire  d'histoire  de  la  mé* 
decine  et  de  la  chirurgie  h  la  Faculté  de  méde- 
cine de  Paris. 

—  M.  le  docteur  E.  Tachard,  aîde-major 
au  87«  de  ligne,  vient,  à  la  suite  du  concours 
ouvert  au  Val-de-Gràce,  d'être  nommé  répé- 
titeur en  chirurgie  à  l'École  militaûe  de  santé 
de  Strasbourg» 

—  Le  Bulletin  hebd(Mnadaire  des  causes  de 
décès  pour  Paris,  du  15  au  21  mai  1870,  donne 
les  chiffres  suivants  : 

Variole,  195.  —  Scarlatine,  18.  —  Rou- 
geole, 27.  —  Fièvre  typhoïde,  25.  —  Érysi- 
pèle,  10.  —  Bronchite,  SU-  —  Pneumonie,  91. 
Diarrhée,  6.—  Dysenterie,  3.  —  Choléra,  1. — 
Angine  couenneuse,  6.  — Group,  13.  —  Affec- 
tions puerpérales,  6.—  Autres  causes,  755«— 
Total  :  1,239. 

Celui  de  Londres  donne  les  chiffres  suivants, 
du  8  au  U  mai  1870  : 

Variole,  6.  —  Scarlatine,  76.  —  Rougeole, 
42.  —  Fièvre  typhoïde,  15.  —  Typhus,  7.  — 
Érysipèle,  2.  —  Bronchite,  136.  —  Pneumo- 
nie, 59.  «^  Diarrhée,  14.  —  Dysenterie,  ».  — 
Choléra,  »  .««-Angine  couenneuse,  3.— Group^ 
13.— Affections  puerpérales,  12.— Autres  cau- 
ses, 1,041.  —Total  :  1,426. 

Le  bulletin  des  décès  est  accompagné  des 
deux  avis  suivants  : 

1*  MM.  les  médecins  traitants  sont  priés  de 
vouloir  bien  faire  connaître  aux  familles 
qii*elles  pourront,  jusqu'à  nouvel  ordre,  décla- 
rer à  la  mairie  les  décès  varioleux,  depuis  sept 
heures  du  matin  jusqu'à  huit  heures  du  soir, 
et  qu'elles  y  trouveront  une  solution  désinfec- 
I  tante  qui  leur  sera  remise  gratuitement. 


1^2*  Beeammandaiions  aux  familles.  — 
A  partir  du  àécèê,  la  personne  prépoaée  à 
la  garde  du  corps  doit  lotionuer,  avec  la 
solutioD  désiofectaDte^  la  face  du  décédé  d^heure 
en  heure,  et  le  reste  du  corps  de  2  heures  en 
2  heures. 

Cette  IpUon  se  fait  à  Taide  d'une  éponge  or- 
jinaire  que  Ton  exprime  doucement  sur  toutes 
les  parties  que  Ton  vent  lotîonner. 

Indépendamment  de  ces  lotions,  on  mettra 
dans  la  chambre  mortuaire  deux  ou  trois  as- 
Mies  remplies  de  la  même  solution. 

lié«voloiri«.  —  M.  Labelle,  reçu  docteur 
«11820,  médecin  honoraire  des  hôpitaux  ci- 
vils et  militaires  de  Mous,  mort  à  Tvry-l'Êvè- 
qne,  où  il  s'était  retiré  après  une  longue  et 
honorable  carrière  dans  le  département  de  la 
Sarthe. 

—  H.  Bertrand^  reçu  docteur  en  1823, 
agrégé  libre  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Montpellier,  député  de  THérault  à  TAssem- 
blée  constituante,  en  iSliS,  un  des  praticiens 
les  plus  répandus  de  Montpellier^  mort  en  cette 
iHle. 

—  M.  Besson^  reçu  docteur  en  18^6,  mort 
âgé  de  55  ans^  à  Paris^  où  il  exerçait  la  méde- 
doe  dans  le  quartier  de  TObservatoire. 

—  M.  Duclos,  reçu  docteur  en  [18/i9^  élève 
deYidal  de  Cassis,  au  Traité  de  pathologie 
externe  duquel  il  fournit  des  matériaux,  mort 
àRoaen^  où  il  était  médecin-adjoint  de  prison 
et  secrétaire  pour  la  partie  des  sciences  de  TA- 
odémie  de  Rouen. 
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Pnblleailons  n««¥elles« 
Vmlté  de  pathologie  Interne,  par  le 

docteur  Jaccoud,  professeur  agrégé  à  la  Fa- 
CQlté  de  médecine  de  Paris^  médecin  de 
rhôpiUl  Lariboisière,  etc.  —  Tome  !•', 
^  partie.  —  4  vol.  In -8  de  û25  pages  avec 
figures  et  planches  en  chromolithographie.  — 
Prix  :  6  fr. 
Le  tome  premier  complet.  —  Prix  :  12  fr. 

Berne  photoar^APl^'^iie  d[««  li6plteiix 
4e  Parie,  bulletin  médical  publié  sous  le 
patronage  de  Fadministration  de  l'Asaistance 
publique,  par  de  Mouth^ia  et  Bourneville. 


—  2*  année,  —  numérd  A,  avril  1870,  avec 
3  photographies.  —  Prix  du  numéro  :  2  fr. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye^  librave- 
éditeur^  place  de  TËcole-de-Médecine. 


lieçoBfl  wmr  lee  malmdiee  deefemHtee» 

par  le  docteur  Ce.  West,  examinateur  pour 
les  accouchemeuls  à  ruoiversité  de  Londres, 
ex-médecin  accoucheur  des  hôpitaux  St-Bar- 
thelemy,  traduites  de  Tanglais  sur  la  troi- 
sième édition  et  considérablement  annotées» 
par  Ce.  Kauriag,  médecin  de  l'hâpilal  du 
Midi.  —  1  fort  volume  in-8  de  xi-857  pages» 
Cartonné  à  raoglaise.  —  Prix  :  U  fr. 

Maiivel  opératoire  de  rovarloiomie» 

suivi  d*observatioos  encore  inédites  qui  ont 
présenté  des  particularités  exceptionnelles, 
par  le  docteur  Kobbeblé,  professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg.  Note 
rédigée  par  le  docteur  Taule,  chef  de  clini- 
que de  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg. 
—  In-8  de  24  pages.  —  Prix  :  1  fr. 

Ele    l'iiydrotliéraple,    par    le     dOCteur 

GuBTTET,  médecin-directeur  de  rétablisse- 
ment hydrothérapiqpe  de  Sl-Seine.  —  In-8 
de  16  pages.  ^  Prix  :  75  centimes. 

Paris,   1870,   F.   Savy,  libraire  -  éditeur, 
fh,  rue  Hautefeuille. 


Traité  des  Hialadleede  la  peav,  com- 
prenant les  exanthèmes  aigus,  par  Ferdinand 
HÉBRA,  traduit  et  annoté  par  le  docteur 
DoTON.  —  Sixième  fascicule.  —  Prix  :  2  tr. 

A  Paris,  1870,  chez  Victor  Massonetfils, 
place  de  TÈcole-de-Médecine. 


Mélanges  de  chlriirgle»  de  laédeelne- 
et  d'hygiène»  comprenant  :  expériences 
comparatives  sur  Télher  et  le  chloroforme; 
vues  nouvelles  sur  la  submersion,  essai  sur  la 
topographie  médicale  de  Lyon  et  des  stations 
d'hiver  du  Midi  de  la  France,  études  nouvelles 
sur  la  chirurgie  d'Hippoc^'ate,  etc.,  et  suivis 
de  mélanges  de  littérature  médicale,  par  J.-E. 
Pétrequir,  ex-chirurgien  en  chef  de  THôtel- 
Dieu  de  Lyon,  chevalier  de  Légion  d'hon* 
neur,  etc.  —  Un  vol.  in-8.  —  Prix  :  7  fr. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.Baillière  et  fils,  19, 
rue  Hautefeuille. 
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IV.    VARlÉTESé 


Onzième  AMemblée  ir^nérale  4e  rAMoelation  des  médecine  de  France. 


M.  BruD, trésorier^  présente^  à  la  séance  du 
lundi  25  avril,  le  compte  rendu  de  la  situation 
finaDcière  de  la  Caisse  générale  et  de  la  Caisse 
des  pensions  visgères  d^asslstance. 
Messieurs, 

Tai  à  vous  reodre  compte  du  mouvement 
des  fonds  de  la  Caisse  générale  de  l'Associa- 
tion et  de  la  Caisse  des  pensions  viagères 
d'assistance  pendant  Texercice  qui  vient  de 
iinir,  et  de  la  situation  de  ces  deux  Caisses  au 
31  mars  1870. 

Toutes  les  recettes  de  la  Caisse  générale 
se  sont  effectuées  régulièrement,  et  la  mesure 
prise  par  la  grande  généralité  des  Sociétés  lo- 
cales de  procéder  par  Exercices  du  1*'  jan- 
vier au  31  décembre,  et  de  faire  leurs  verse- 
ments en  décembre  ou  janvier,  a  bien  facilité 
la  tenue  de  nos  comptes,  et  quand  les  Tréso- 
riers de  toutes  les  Sociétés  locales  se  seront  fait 
une  règle  de  se  servir  des  bordereaux  impri- 
més que  nous  leur  fournissons,  de  manière  à 
bien  indiquer  les  sources  différentes  des  som- 
mes par  eux  versées,  nous  pourrons  vous 
présenter  des  tableaux  encore  plus  précis  que 
ceux  que  nous  .mettons  chaque  année  sous 
vos  yeux. 

La  totalité  des  sommes  versées  par  la  So- 
ciété centrale  et  par  les  Sociétés  locales,  pen- 
dant le  dernier  Exercice,  a  été  de  12,039  fr. 
97  c,  non  compris  2,981  fr.  pour  rembour- 
sements à^  Annuaires. 

Eu  outre  des  sommes  versées  par  ces  So- 
ciétés, la  Caisse  générale  a  reçu  quelques  dons 
qui  lui  ont  été  spécialement  faits. 
Pars.  M.  l'Empereur,  pour  .  •  .  .   1,000 f. 
Par  M.  le  docteur  Picard,  de  Selles.      lOo 

Par  M.  le  baron  Larrey 100 

Par  M.  le  docteur  Tondut,  de  Niort      200 


Total.  .  .  ,  1,400  f. 
Je  rappelle,  pour  mémoire,  le  legs  de  /i,000 
francs  fait  à  TAssociation  générale  par  M.  le 
docteur  Blatin,  legs  dont  TAssociation  ne  pos- 
sède que  la  nu-propriété,  l'usufruit  ayant  été 
réservé  par  le  testateur  à  M^  veuve  Blatin, 


sa  vie  durant  ;  un  titre  de  rente  française  3 
p.  100  a  été  acheté  avec  cette  double  men- 
tion de  nu-propriétaire  et  d'usufruitier,  pour 
l'Association  profiter  de  cette  somme  de  /i,000 
francs  lors  du  décès  de  M""^  Blatin. 

Deux  autres  legs,  l'un  de  6,000  fr.,  fait  par 
M.  le  docteur  François  Bartbez,  ancien  méde- 
cin principal  d'armée,  et  le  second  de  30,000 
francs,  fait  par  M.  le  docteur  Pilliot,  de  Pa- 
ris, auraient  dû  figurer  dans  les  comptes  que 
je  vous  soumets;  mais  des  difficultés  entre  hé- 
ritiers survenues  dans  la  succession  Barlhez, 
et  des  retards  indépendants  de  nous  pour  ob- 
tenir du  Conseil  d'Etat  raulorisalion  d^ac- 
cepter  le  legs  Pilliot,  ne  nous  ont  pas  permii 
d'encaisser  ces  sommes  dont  le  recouvrement 
est,  du  reste,  parfaitement  assuré,  et  qui  doi- 
vent profiter  à  l'Exercice  nouveau. 

Enfin,  la  Caisse  générale  a  touché  les  inté- 
rêts à  li  1/2  p.  100  Tan  de  la  somme  de  50,000 
francs  à  elle  appartenant,  à  la  Caisse  des 
Dépôts  et  Consignations,  soit  2,250  fr. 

Toutes  ces  sommes  constituent,  pour  la 
Caisse  générale,  un  encaissement  de  1 8,670  fr. 
97  c,  auquel  il  faut  ajouter  la  somme  de 
7^063  fr.  13  c.  restant  en  tin  de  l'Exercice 
précédant.  Total  disponible:  25,733  fr.  10  c. 

Les  dépenses  générales  d'administration 
sont  à  peu  près  les  mêmes  que  pour  Texercice 
précédent:  2,951  fr.  85  c.  pour  dépenses 
d'administration  proprement  dites  ;  3,640  fr. 
pour  VAnnuaire,  et  714  fr.  pour  droits  de 
succession  et  frais  de  procédure,  étant  fait  ob- 
server que,  si  nous  avons  payé  414  fr.  pour 
droits  de  succession  du  legs  Blatin,  M"*"  veuve 
Blatin  a  couvert,  et  au  delà,  ces  frais  par  le 
don  de  500  fr.  qu'elle  a  bien  voulu  faire  à  no- 
tre Caisse  des  pensions  viagères  d'assis- 
tance. 

Les  300  fr.  de  frais  de  procédure  ont  été 
payés  pour  faire  plaider  en  Seine-et-Oise  une 
question  de  principe  d'intérêt  particulier  pour 
tous  les  médecins. 

L'impression  de  V Annuaire  nous  a  coûté 
3,440  fr.,  sur  laquelle  somme  nous  avons  re- 
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Les  Sociétés  secourues  sont  les  suivantes  : 

La  Société  de  TA^eyron.  ......  300  fr. 

—  des  GÔtes-du-Nord,  •  .  .  600 

—  du  Finistère  (  Brest  ).  .  .  500 
^      de  rile  de  la  Réunion  .  •  500 

—  d*Iodre-et-Loire 300 

—  de  la  Haute-Marne  (Lan- 

grès  el  Chaumont  ).  .  •  300 

*      du  Haut-Rhin 300 

—  du  Tarn  (Castres)  ....  300 

Enfin,  il  a  été  prélevé,  sur  les  fonds  géné- 
raux» la  somme  de  12,177  fr.  12  c.  pour  être 
versée  à  la  Caisse  des  pensions  viagères,  con- 
formément aux  statuts  de  cette  Caisse.  Et, 
toutes  ces  dépenses  payées^  tous  ces  emplois 
effectués^  il  nous  reste  en  caisse,  pour  les 
premiers  besoins  de  TExercice  courant,  la  som- 
me de  3,349  fr.  83  c,  à  laquelle  on  pourrait 
ajouter^  le  cas  échéant^  les  50^000  fr.  que  nous 
possédons  à  la  Caisse  des  dépôts  et  consigna- 
tions. 

C'est  ainsi  que  s*équilibrent  les  sommes  en- 
trées dans  la  Caisse  générale  avec  celles  qui 
en  sont  sorties  :  25^733  fr.  10  c.  d*une  part, 
25,733  fr.  10  c.  de  l'autre,  comme  vous  pour- 
rez le  vérifier  plus  facilement  encore  sur  les 
tableaux  qui  seront  publiés  dans  le  prochain 
Armwaire,  et  dont  je  vous  présenterai  le  ré- 
sumé après  vous  avoir  parlé  de  la  situation 
de  la  Caisse  des  pensions  viagères  d'assis- 
tance. 

Les  progrès  de  la  Caisse  des  pensions  via- 
gères vont  toujours  croissant  :  cette  Caisse 
s'est  augmentée,  pendant  Texercice,  de  25,907 
francs  28  c.^  tant  par  les  intérêts  du  capital 
qu'elle  possède  déjà  et  par  le  prélèvement  opéré 
à  son  profit  sur  les  fonds  généraux  de  TAsso- 
ciatioD,  que  par  les  dons  particuliers  qui  lui 
ont  été  faits  et  par  les  allocations  toutes  vo- 
lontaires qui  lui  ont  été  fournies  par  la  Société 
centrale  et  par  vingt-trois  Sociétés  locales,  qui 
ont  bien  voulu>  dans  leur  libéralité^  concourir 
plus  efficacement  encore  à  Taugmentation  du 


capital  de  la  Caisse  des  pensions  viagères  dans 
le  but  de  favoriser  cette  Caisse,  non  pour 
qu'elle  puisse  fournir  à  tous  les  sociétaires 
âgés  de  60  ans  des  pensions  obligatoires  de 
1,200  fr.,  mais  pour  lui  permettre  de  servir 
des  pensions  viagères  d'assistance  à  ceux  de 
nos  sociétaii'es  que  Tàge  ou  la  maladie  aura 
brisés  avant  le  temps,  pensions  qui,  les  res- 
sources augmentant,  pourront  être  étendues  à 
tous  ceux  qui  souffrent. 

Les  vingt-quatre  Sociétés  qui  ont  prélevé 
sur  leurs  fonds  particuliers  pour  faire  un  verr 
sèment  spécial  à  la  Caisse  des  pensions  via- 
gères sont  la  Société  centrale,  les  Sociétés 
locales  de  Saint-^uentin  (Aisne),  de  TAllier^ 
de  Narbonne  (Aude),  de  rAveyron,  des  Bou- 
ches-du-Rhôrie,  du  Calvados,  de  Saintes  (Cha- 
rente-Inférieure ),  de  Quimper  (Finistère),  du 
département  de  la  Haute-Garonne,  de  Tou- 
louse (Haute-Garonne),  d'Ille-et-Vilaine,  de 
risère,  du  département  de  ia  Marne,  de  Vitry- 
leFrançois  (Marne),  de  la  Moselle,  de  Senlis 
(Oise),  des  Hautes-Pyrénées,  de  Fontainebleau 
(Seine-et-Marne),  de  Provins  (Seine-et-Mar- 
ne), de  Toulon  (Var),  de  Vaucluse,  de  ia 
Vienne,  de  TYonne. 

Les  donateurs  particuliers  qui  ont  bien 
voulu  enrichir  notre  Caisse  par  leurs  dons  ou 
legs  sont  MM.  les  docteurs  Barrier,  Brun 
(Auguste),  Cazeneuve  (de  Lille),  Coquart,  De- 
gott  (de  Metz),  Pauvel,  Galligo  (de  Florence, 
Italie),  Marti  nelli,  Millard,  Ozanne  (de  Ver- 
sailles). Pilât  (de  Lille)  et  Vernois; 

M"*  veuve  Blatin,  M.  Georges  Marjulin,  la 
famille  de  M.  le  docteur  Defert,  un  anonyme 
par  M.  Amédée  Latour,  un  anonyme  par  M. 
Leroy-Dupré,  le  journal  l'Union  Médicale,  la 
Société  médicale  d'émulation  de  Paris,  une 
réunion  de  médecins  par  M.  Gallard,  la  fon- 
dation Laënnec. 

Tous  ces  donateurs  doivent  nous  être  éga- 
lement chers.  Vous  voudrez  bien,  toutefois, 
remarquer  le  legs  qui  nous  a  été  fait  par  un 
médecin  étranger,  Je  docteur  Galligo  (de  Flo- 
rence) ;  le  don  de  M.  Georges  Marjolin,  an- 
cien magistrat,  fils  de  Tillustre  professeur  dont 
un  grand  nombre  de  nous  ont  été  les  élèves, 
enfia  le  don  du  journal  VUn4on  Médicale  que 
tant  de  liens  d'affection  mutuelle  rattachent  à 
notre  CEuvre. 

Vous  le  voyez,  Messieurs^  rcEuvre  ne  chô- 
me pas  :  chaque  année,  de  nouvelles  Fympa- 
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thies  nous  Bont  acquises,  et  si  la  paix,  la  con- 
corde et  Tunion  contiDuent  à  régner  parmi 
nous,  nous  pouvons  être  certains  d*arriver  à 
fonder  une  Œuvre  grande  et  durable. 

L'avoir  total  de  l'Association  générale,  non 
compris  ravoir  particulier  de  la  Société  cen- 
trale et  des  Sociétés  locales,  qui  était  Tan  der* 
nier  de  196,353  fr.  /||9  a,  se  trouve  porté  an* 
jourd'hui  à  218,548  îr.  47  c. 

Messieurs , 

Je  vous  ai  fait  connaître  les  Sociétés,  au 
nombre  de  vingt-quatre,  qni,  pendant  le  der- 
nier Exercice,  ont  bien  voulu  spontanément 
eoncourir  à  Taccroissement  du  capital  de  la 
Caisse  de  pensions  viagères  d'assistance. 

Par  suite  d'une  motion  faite  Tan  dernier  en 
assemblée  générale  par  l'bonorable  Président 
de  la  Société  de  l'Allier,  relativement  au  con- 
cours des  Sociétés  locales  pour  Taugmentation 
plus  rapide  du  capital  de  la  Caisse  des  pen- 
sions, il  se  pourrait  faire  que  la  question  fût 
portée  de  nouveau  aujourd'hui  à  votre  ordre 
du  jour.  Dans  cette  situation^  le  Conseil  géné- 
ral croit  utile  de  vous  iuformer  par  avance 
qu'il  n'a  aucune  proposition  à  vous  soumettre 
sur  cette  question.  Les  bonnes  dispositions 
des  Sociétés  locales  en  faveur  de  la  Caisse  des 
pensions  sont  si  manifestes,  que  le  Gon» 
seil  désire  plutôt  voir  les  choses  rester  en 
rétat,  que  d'introduire  une  réglementation 
qu^il  serait  peut-èlre  difficile  de  fixer  à  la  sa- 
tisfaction de  tous.  Chaque  Société  fera  ce 
qu'elle  voudra  dans  retendue  de  ses  ressour- 
ces, et  celle  qui  ne  fera  rien  n'aura  pas,  pour 
cela,  démérité  de  l'Association. 

Nous  dirons  seulement  aux  Sociétés  qui 
voudraient  systématiquement  rester  à  l'écart: 
Prenez  garde,  vous  agissez  contre  votre  prin- 
cipe :  Association,  c'est  union  des  forces. 

Avec  le  temps,  dites-vous,  nous  arriverons 
par  nous-mêmes  aux  mêmes  résultats;  cela 
est  bien  douteux.  On  s'associe  pour  faire  grand 
et  pour  faire  vite,  et  pour  éviter  les  périls  que 
le  temps  amène  presque  toujours  à  sa  suite 
dans  les  affaires  de  longue  haleine.  Nous  ajou- 
terons encore  :  Par  votre  iibstention,  ne  don- 
nez pas  à  supposer  rindi£férence;  n*allez  pas 
attiédir  les  généreuses  pensées  qui,  sous  for- 
me de  dons  et  de  legs,  se  révèlent  à  nous 
chaque  jour  et  sur  lesquelles  nous  comptons 


tout  particulièrement  pour  raccroissement  du 
capital  de  notre  Caisse  des  pensions  viagères 
d'assistance. 

Espérons  que  tout  cela  n'arrivera  pas  et 
que,  soutenue  par  la  sympathie  de  tous,  notre 
Caisse  des  pensions  viagères  continuera  à  pros- 
pérer, pour  arriver,  au  !«'  janvier  1878,  à  ce 
résultat  pratique  et  de  bon  sens,  le  seul  pos- 
sible en  Tétat  actuel,  de  pouvoir  accorder  des 
secours  viagers  d'assistance  d'autant  plus 
nombreux  qu'elle  sera  mieux  dotée. 

tt  Si  nous  sommes  riches,  a  dil  l'bonorable 
Président  de  la  Société  de  la  Haute-Yienae 
dans  un  discours  prononcé  dans  le  sein  de  sa 
Société,  si  nous  sonunes  riches,  comme  quel- 
ques-uns l'espèrent,  nous  ouvrirons  un  jubilé 
général,  et,  d'une  main  épanouie,  nous  déli- 
vrerons à  tout  venant  sa  pension. 

«  Si  nous  ne  sommes  parvenus,  au  con-- 
traire,  qu'à  un  résultat  modeste,  si  nous  ne 
pouvons  disposer,  pour  tout  le  Corps  médical, 
que  de  30  ou  UO  pensions,  de  60  ou  80,  de 
100  peut-être,  eh  bien  I  loin  de  dédaigner  un 
pareil  résultat,  nous  nous  en  applaudirons  en- 
core, n 

Nous  ne  sommes  jamais  allés  aussi  loin  que 
l'honorable  M.  Bardinei,  et  nous  n'avons  Ja- 
mais pensé  que,  avec  les  seples  ressources 
dont  dispose  l'Association,  nous  puissions 
laisser  entrevoir  des  pensions  à  tout  venant. 
Nous  avons  pu  faire  des  vœux  ardents  que  nos 
statuts  autorisent,  lorsqu'ils  assignent  pour 
but  à  TAssociation  générale  de  fonder  dans  l'a- 
venir une  Caisse  de  retraite;  mais  nous  n'avons 
jamais  donné  à  croire  à  personne  que,  avec 
d'aussi  faibles  contributions  fournies  par  nos 
sociétaires,  on  pourrait  donner  des  pensions 
à  tout  venant.  Je  n*ai  jamais,  en  ce  qni  me 
concerne,  donné  dans  cette  exagération,  et 
si  notre  bfen-aimé  Secrétaire  général,  si  MM. 
Dieu  et  Durand-Fardel  ont  sollicité  un  con- 
cours plus  énergique  des  Sociétés  locales  à  la 
formation  du  capital  de  la  Cuisse  des  pensions, 
c'est  qu'ils  pensaient  sans  doute  comme  nous 
que  c'était  un  acheminement  à  de  plus  bril- 
lantes destinées  et  le  moyen  d'arriver  plus 
efficacement  à  cette  situation  heureuse  qui, 
pour  le  moment,  satisfait  notre  ambition,  de 
pouvoir  venir  largement  au  secours  de  tous 
ceux  de  nos  sociétaires  ftgés  qui  tombent 
dans  l'infortune. 
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CHKORIQDX  DB  Ik  QUIKIAIHB. 


I.  L'épU^Mle  4«    VMTiAle.  —  C»ntk- 
veaee  médlcala  d«  Parte. 

*  • 

La  mortalité  par  la  variole,  après  avoir 
monté  àlilS,  ton  chiffre  le  plus  élevé,  dans 
la  Mmaine  da  32  aa  28  mai,  est  descendue  à 
edid  de  179  dans  celle  du  29  mai  an  h  juin, 
et  à  165  dans  celle  da  6  an  11  jain.  G*est 
pour  la  première  fois  que  Ton  voit  la  dlo^nn- 
Hm  de  la  mortalité  persévérer  deu  semaines 
de  suite. 

Las  nonvelles  qni  nons  arrivent  des  dépar- 
tmenls  nous  apprennent  qne  Tépidémie  s*est 
à  peu  près  généralisée  dans  tontes  les  loca- 
lités de  la  France,  et  elle  gagne  même  l'Italie 
parle  Piémont,  puisqu'elle  est  à  Turin. 

Les  vaccinations  se  font  dans  les  départe- 
ments avec  un  grand  zèle  et  avec  une  foi  ro- 
buste eomme  celle  du  charbonnier.  Le  simple 
habitant  des  campagnes  n'est  pas  assez  snMil 
pour  s'enquérir  si  la  vaccination  n'appelle  pas 
ineonUnent  la  variole.  Il  ignore  Texistencedu 
îMeln  de  jeune  génisse  ou  de  veau  qui  ne  fe- 
nit  pu  ses  frais  aui  champs,  et  se  contente  dn 
Hoàn  Jennérien  qui  donne  à  ses  en&nts  de 
iBagnifiques  pustnles  du  diamètre  d'une  pièce 

de  cinquante  centimes. 


♦  « 


si  la  question  de  la  prééminence  d'un  des 
denx  vaccins  n*est  pas  vidée,'  ce  ne  sera  pas 
la  faute  des  médecins.  Sur  la  proposition  de 
M.  Marchai  de  Galvi  et  la  demande  de  M.  La- 
noix  lui-même,  un  congrès  vaccinal  a  été  or- 
ganisé. Il  tient  régulièrement  séance  tous  les 
mercredis,  à  8  heures  du  soir  au  gymnase 
PaZt  rue  des  Martyrs,  36  ;  et  il  en  est  déjà  à 
la  troisième.  Le  programme  des  questions  à 
soumettre  au  congrès  est  le  suivant  : 

I.  Vaccin  humain  et  vaccin  animal.  Leur 
valeur  comparée.  Leurs  dangers  (syphilis  vac- 
cinale). 

II.  Opportunité  de  la  revaccination  en  temps 
ordinaire  et  en  temps  d'épidémie. 

m.  Différence  dans  les  résultats  de  la  re- 
vaccination suivant  l'àge^  le  tempérament,  l'é- 
tat de  santé  ou  de  maladie  du  sujet,  et  sui- 
vant le  milien. 

lY.  Considération  de  la  réceptivité  pour  la 
variole,  au  point  de  vue  de  la  nécessité  de  la 
revaccination. 

y.  La  réceptivité  p6Vir  la  variole  est-elle  adé- 
quate à  la  réceptivité  pour  la  vaccine? 

VL  La  vaccine  peut-elle  donner  la  petite 
vérole  7  cette  question  comprend  celle  de  la 
vaccine  secondaire. 

VIL  Après  une  première  revaccination  inef- 
ficace, si  le  sujet  a  séjourné  dans  un  milieu 
variolique,  pent-il  avohr  contracté  la  récepti- 
vité pour  la  vacdne  qu'il  n'avait  pas  manifes- 
tée d'abord  T 
i     vm.  La  vaccinolde  est-elle  la  preuve  que 
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à  donner  dès  le  début  de  la  fièfre  i  gramme  de 
lulfale  de  quinine,  dans  une  potion  opiacée 
de  120  grammes,  par  cuillerée  à  bouche 
toutes  les  deux  heures  :  la  fièvre  tombe  et  la 
maladie  suit  son  cours  normal. 


le  vaccin  a  donné  tout  ce  qu'il  pouvait  donner 
sur  le  sujet,  et  celui-ci  peut  il  être  considéré 
comme  éUnl  à  Pabri  de  la  petite  vérole  ? 

IX.  A  quelle  époque  de  révolution  le  vaccin 
humain  ou  animal  possède-t-il  son  maximum 
de  virulence  7 

X.  Valeur  du  vaccin  recueilli  sur  les  re- 
vaccinés. 

XI.  Culture  du  vaccin  :  enfants  vaccinifères; 
génisses  vaccinifères. 

XIL  Est-il  nécessaire  que  le  vaccin  Ino- 
eulé  à  la  génisse  soit  du  cow-pox  spontané  t 

XIIL  Des  divers  modes  de  conservation  du 
vaccin. 

XIV.  iDstruments  et  procédés  d'inoculation 
vaccinale.  Soins  à  prendre  après  Tinocula- 
tion. 

XV.  Organisation  d*un  service  public  de  la 
vaccine. 


• 


Cest  le  mercredi  36  mai  que  s*est  ouverte 
la  première  Conférence  médicale  de  Paris, 
pour  Texamen  de  la  question  de  la  vaccine. 
Elle  a  élu  pour  président  M.  Gaffé,  pour  vice- 
présldenu  MM.  Gallard  et  Marchai  (de  Galvi)  ; 
pour  secrétaires,  BIM.  Le  Sourd,  Révillout  et 
Dailly. 

Malgré  le  titre  topographique  que  porte  la 
conférence,  tous  les  médecins  des  départe- 
ments et  même  de  TétrangeT  y  sont  convoqués 
personnellement.  Ceux  qui  ne  peuvent  s'y 
rendre  peuvent  adresser  leurs  communications 
à  M.  Dailly,  Tun  des  secrétaires. 

La  première  question  à  traiter,  diaprés  l^or- 
dre  du  programme,  était  le  vaccin  humain  et 
le  vaccin  animal;  leur  valeur  comparée,  leurs 
dangers  (syphilis  vaccinale).  M.  Amédée  Tar- 
dieu  a  renvoyé  les  deux  vaccins  en  quelque 
sorte  dos  à  dos,  en  niant  l'utilité  des  vaccina- 
tions et  des  revaccinations  avec  quelque  vac- 
cin que  ce  soit  pour  se  garantir  de  la  variole 
épidémiqne.  Cette  opinion  a  soulevé  de  nom- 
breuses objections  de  la  part  de  MM.  Bonnière, 
Marchai  (de  Galvi),  Révillout  et  Lanoiz. 

M.  Lanoix  a  ensuite  eu  la  parole  ;  il  n*a  pu 
présenter  qu*ttne  esquisse  de  questions  qu'il 
aura  à  traiter  pour  prouver  la  prééminence 
du  vaccin  animal  sur  le  vaccin  humain. 

M.  Jufdn  a  préconisé  une  méthode  particu- 
lière de  traitement  de  la  variole,  qui  eonsiste 


La  seconde  réunion,  celle  du  1*'  juin,  a  rns» 
semblé  plus  de  quatre  cents  personnes.  Elle  a, 
en  outre,  reçu  des  communications  de  la  pro- 
vince et  même  deTétranger.  Ainsi  le  docteur 
Gamings  trouve  que  le  vaccin  anglais  est  pfns 
efficace  que  le  vaccin  français,  à  en  juger  par 
lamortalité  plus  considérable  de  la  variole  à 
Paris  qu'à  Londres.  Que  dirait  le  médecin 
anglais  si  un  médecin  français,  compa- 
rant le  chiffre  des  décès  par  la  scarlatine 
qui  a  été  pendant  un  an  de  200  à  2&0 
par  semaine  à  Londres,  tandis  qu'il  était 
du  vingtième  à  peine  de  ce  chiffre  à  Paris,  en 
concluait  que  les  praticiens  de  Londres  sont 
fort  iolérieurs  à  ceux  de  Paris  dans  le  traite- 
ment de  cette  maladie?  M.  Gamings,  aveuglé 
par  son  chauvinisme,  a  oublié  de  tenir  compte 
du  génie  épidémiqne.  Il  est  toutefois  possi- 
ble que  si,  ce  qu'à  Dieu  ne  plaise,  répidémie 
de  variole  éclate  à  Londres,  elle  y  hue  moins 
de  ravages,  la  pratique  de  la  vaccine  se  faisant 
plus  universellement  en  Angleterre  qu*en 
France.  Si  elle  y  produisait  les  mêmes  rava- 
ges, ce  fait  donnerait  gain  de  cause  à  la  thèse 
soutenue  par  M*  Amédée  Tardieu,  dans  la 
séance  précédente. 

M.  Charpignon  (d'Orléans)  a  fait  connaître 
que  vingt-huit  personnes  revaccinées  sur  gé- 
nisse n^ont  donné  que  deux  succès,  tandia 
que,  revaccinées  ensuite  sur  enfknt,  elles  en 
ont  donné  vingt-sept.  La  proportion  a  été  de 
soixante-douxe  succès  sur  soixante-dix-sept 
revaocinations  sur  adultes. 

M.  Alfred  Vy,  d'Elbeuf,  emploie  depuis  vingt- 
cinq  ans  du  vaccin  humain  qu*il  fait  préala- 
blement passer  par  la  génisse  pour  le  régé- 
nérer. 11  dit.  ne  pas  avoir  obtenu  un  seul  cas 
de  succès  de  revaccination  chet  les  individus 
vaccinés  de  cette  manière,  et  n'avoir  égale- 
ment observé  aucun  cas  de  variole  parmi 
eux.  Il  donne  ce  double  résultat  comme  la 
preuve  de  la  supériorité  de  ce  vaccin  humain 
aoimalisé.  Cest  la  méthode  du  docteur  James 
qui  attira  jadis  tant  d'anaihèmes  académiques 
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à  son  anlenr,  et  to  flt  mémt  expulser  de  la  i 
«die  des  séances.  On  voit  en  quoi  la  pra- 
tiqoe  de  11.  Vy  diffère  de  celle  de  M.  Lanoiz^ 
qui  veut  que  son  vaccin  animal  n*ait  eu  au- 
cune relation  d'origine  ou  de  passafie  avec 
l'homme. 

Forcé  de  nous  restreindre,  nous  ne  men- 
Uonnons»  tant  dans  les  communications  que 
dans  les  discours,  que  ce  qui  comporte  un  en- 
seignement pratique. 

11.  Biircq  a  raconté  sa  campagne  de  quatre 
semaines  de  vaccination  animale.  Il  a  cons- 
taté que  la  vaccination  de  génisse  à  bras 
réaasit  presque  toujours  chez  les  enfants  et 
quelle  loi  a  donné  vingt-cinq  succès  sur  cent 
levaccinations  d'adultes,  ce  qui  n'est  pas  une 
trop  mauvaise  réussite*  Néanmoins  il  lui  pré* 
1ère  le  vaccin  jennérien  comme  se  conser- 
vant le  mieux»  tandis  que  celui  de  génisse  re- 
cueflli  eo  tube  a  perdu  toute  son  efficacité  en 
quelques  jours.  M*  Barcq  va  même  plus 
loin  :  passant  du  domaine  de  Tobservation  à 
celui  de  Thypothèse,  il  conclut  de  la  mauvaise 
conservation  du  vaodn  de  génisse  à  une  fai- 
blesse native  et  à  une  faculté  préservatrice 
moindre.  C'est  aller  peut-être  un  peu  bien 
lofn,  et  revenir  seul  pourra  répondre  à  cette 
question. 

If.  Lanoix,  dont  toutes  les  opérations  avec 
Je  vaoein  de  génisse  se  trouvent  ainsi  frappées 
de  suspicion,  quel  qu^en  soit  le  succès,  de- 
mande à  répondre.  Gomme  ce  n'est  pas  son 
tour  de  parier,  l'assemblée  consultée  décide 
qu'il  répondra  à  tous  Meê  adversaires  à  la 
fois. 

li.  le  docteur  Château,  ancien  chef  de  di- 
sque de  Trousseau,  dépose  que,  sur  cinquante' 
personnes  revaccinées  par  lui  avec  du  vaccin 
animal,  il  n'a  obtenu  que  deux  ou  trois  succès, 
tandis  que  quinze  de  ces  mêmes  personnes 
levacdnées  avec  du  vaccin  jennérien  lui  ont 
donné  huit  succès. 

IL  Mattei  signale  un  cas  de  mort  à  la  suite 
de  la  .vaccine,  par  érysipèle  phlegmoneux  et 
gangrène,  et  un  cas  de  variole  mortelle  dé-, 
veloppée  à  la  suite  de  la  vaccination,  et  il  se 
demande*  si  les  revaccinations  en  masse  ne 
seraient  pas  la  cause  de  répidémie.  Ce  n'est 
pu  la  première  ibis  que  de  pareilles  opinions 
le  produisent  dans  le  corps  médical,  et  elles 
sot  ébranlé  la  confiance  du  public  dans  la 
laocine.  L*orateur  va  enfin  jusqu'à  signaler 


comme  une  cause  de  l'accroissement  de  l'épi- 
démie la  consommation  des  génisses  et  des 
▼eaux  qui  ont  été  Inoculés  et  ont  servi  è  vac- 
ciner. L^assemblée,  déjà  peu  favorable  aux 
deux  premières  opinions  de  l'orateur,  réclame 
si  vivement  contre  cette  dernière  qu'il  est 
obligé  de  quitter  la  tribune. 

M.  Révillout  répond  à  la  première  assertion 
du  préopinant  que  le  fait  de  mort  par  érysipèle 
phlegmoneux  et  gangrène  à  la  suite  de  la  vac- 
cination, est  un  de  ces  cas  malheureux  qui 
peuvent  se  rencontrer  après  les  opérations  les 
plus  simples,  et  qui  feraient  renoncer  à  Texer- 
cicede  hi  chirurgie  et  de  la  médecine  si  Ton 
en  tenait  compte.  Quant  à  la  variole  se  déve- 
loppant simultanément  après  la  vaccine,  c'est 
un  fiit  qui  prouve  seulement  que  le  vacciné 
était  di^jà  sous  le  coup  de  rincubation  varie- 
lique.  Sur  le  troisième  point  enfin,  il  dit  que 
la  réaction  produite  sur  la  génisse  par  Tino- 
culatlon  vaccinale  est  si  faible  qu*elle  n'en- 
traîne aucun  danger.  Il  n'est,  d'ailleurs,  pas 
vrai  que  les  génisses  de  l'Académie  soient 
immédiatement  abattues  et  livrées  à  la  con- 
sommation après  qu'elles  ont  servi  aux  vacci- 
nations. 

Jusqu'ici  la  vaccine  anûnaleaété  assez  mal- 
menée ;  c'est  maintenant  au  tour  de  ses  défen- 
seurs à  parler.  On  entend  d'abord  M.  Danet 
qui  rend  compte  des  résultats  très-satisfaisants 
qu'il  a  constamment  obtenus  de  la  vaccination 
animale,  depuis  que,  commissîonné  par  le  mi- 
nistère de  l'intérieur,  il  la  pratique  en  grand 
dans  les  prisons,  les  établissements  de  l'État  et 
même  dans  des  institutions  privées,  avec  le 
concours  des  médecins  de  ces  établissements. 
Cette  lecture,  très-bien  faite  et  reposant  sur 
des  statistiques  détaillées,  est  écoutée  avec 
bienveillance  par  rassemblée. 

M.  le  docteur  Créquy  dit,  avec  toute  appa- 
rence de  raison,  que  si  l'épidémie  s'accroît, 
c'est  qu'on  revaccine  en  réalité  très-peu.  Il  n'y 
a  eu,  par  exemple,  que  17  revaccinés  sur  800 
ouvriers  de  l'usine  à  gaz,  et  de  même  dans 
toutes  les  grandes  fabriques*  U  aurait  pu 
ajouter  que  non-seulement  on  revaccine  tiès- 
peu,  faute  d'individus  qui  se  présentent,  mais 
que  beaucoup  d'individus  restent  encore  o 
vacciner  pour  une  première  fois. 

M .  le  docteur  Lanoix  a  enfin  la  parole.  Il 
lit  des  lettres  signées  de  MM.  Hoet,  Bucquoj, 
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Morean  et  Gaéneau  de  Mussy^   favorables  à 
la  vaccine  animale. 

La  séance  est  levée  à  il  heures  da  soir  et 
remise  à  huitaine.  Gohtl 


■<>  I 
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II.  De  l'action  des  conrants  Indnltti 
dans  les  paralysies  dites  rbnmatls- 
males. 

Obs.  L  —  Le  docteur  X...^  âgé  de  cinquante 
ans,  vient  chez  moi  le  25  décembre  1865^  la 
main  droite  en  abduction  ;  les  doigts  de  cette 
main  sont  fortement  fléchis;  l'index  seul  pa- 
raît encore  pouvoir  faire  quelques  mouvements 
d'extension.  Douleur  nulle.  Moral  très-affecté. 

Tempérament.  Lymphatique,  bilieux^  san- 
guin, avec  embonpoint  exagéré. 

Antécédents.  —  Le  malade  n*a  jamais  eu 
de  symptômes  syphilitiques.  Les  vases  qui  re« 
çoivent  ses  boissons  ne  contiennent  pas  de 
plomb.  Depuis  longtemps  il  est  adonné  à  Ti- 
vrognerie;  sa  liqueur  habituelle  est  Tabsinthe. 
Il  a  le  tremblement  des  buveurs  très-mani- 
feste. La  moitié  de  ses  nuits,  au  moins,  est 
passée  à  Tétat  de  veille,  ou  à  dormir  sur  un 
fauteuil  dans  une  vaste  chambre  sans  feu, 
même  en  hiver.  Il  n'a  rien  remarqué  du  c6té 
du  cerveau.  Le  cuir  chevelu  depuis  longtemps 
est  souvent  le  siège  d'un  picotement  (sic)  qui 
le  force  à  y  porter  la  main.  Il  y  a  quelques 
jours  il  a  senti  une  légère  contracture  des 
muscles  de  la  partie  postérieure  du  cou.  Mic- 
tion naturelle.  Selles  dures  et  se  faisant  at- 
tendre trois  ou  quatre  jours.  Appétit  presque 

nul. 

traitement.  —  Le  25  décembre.  Ëlecirisa- 
tion  avec  Tappareil  à  induction  de  Legendre 
et  Morin.  A  la  première  séance  j*ai  pu  faire 
contracter  tons  les  extenseurs.  Ce  jour  f  ai  ré- 
pété quatre  fois  la  même  opération,  dix  mi- 
nutes chaque  fois.  Le  soir  j'ai  fait  faire  des 
frictions  avec  un  mélange  :  d'^essence  de  térében- 
thine 3,  ammoniaque  1. 

S!6  décembre,  deux  électrisations,  de  dix  mi- 
nutes chacune,  friction  comme  la  veille. 

27  décembre,  deux  électrisations,  demi-heure 
chacune. 


28déeembre,  deuxéleetrisations,  demi-heure 
chacune,  2  pilules  d'Anderson. 

29  décembre,  2  électrlsatioos,  demi-heure 
chacune  ;  Tappétit  va  croissant  de  jour  en 
jour. 

30  décembre,  2  électrisations,  demi-heure 
chacune  ;  aujourd'hui  nous  remarqu  onsque  le» 
extenseurs  se  contractent  volontairement.  L'a- 
vant-bras étant  en  supination,  les  doigts  et  la 
main  peuvent  être  amenés  volontairement  en 
extension  jusqu^À  faire  presque  une  ligne  droite 
avec  la  face  dorsale  de  Tavant-bras.  L'avant- 
bras  étant  en  pronation,  la  main  peut  faire 
avec  lui  nn  sngle  d'environ  160®. 

Les  31  décembre  1865  et  1*'  janvier  1806^ 
2  électrisations  chaque  jour  de  demi-heure 
chacune. 

Le  3  janvier,  2  séances  de  demi-heure.  Hier 
il  n'y  a  pas  eu  de  faradisation;  aussi  remar- 
quons-nous que  les  muscles  mettent  plus  de 
temps  à  se  contracter  quand^  pour  la  première 
fois,  on  met  les  porte-éponges  sur  les  exten- 
seurs. 

Le  h  janvier,  une  séance  de  40  minutes.  En 
appuyant  fortement  sur  le  carpe  de  mon  ma- 
lade, j'ai  pu  lui  faire  prendre  une  plume  et 
tracer  quelques  lettres. 

5  janvier,  séance  ZiO  minutes.  6  janvier, 
30  minutes.  7  janvier^  30  minutes.  Sans  que 
j'appuie  sur  le  carpe,  le  docteur  X...  a  pu 
signer  lisiblement.  En  contractant  volontaire- 
ment les  extenseurs  sa  main  peut,  étant  en 
pronation,  faire  avec  l'avant-bras  un  angle 
d'environ  160«.  La  main  étant  en  supination, 
les  doigts  peuvent  être  étendus  presque  comme 
à  l'état  normal. 

Les  8,  9  et  iO  janvier,  chaque  jour  deux 
séances  de  demi-heure;  le  docteur  X...  peut 
écrire  quelques  mots  sans  interruption.  Le  ii^ 
séance  de  demi-heure;  le  12,  iïO  minutes,  mieux 
manifeste;  le  43,  AO  minutes;  le  Ih^  2  séan- 
ces de  demi-heure;  le  17,  séance  de  40  mi- 
nutes; les  48, 19,  20,  21,  22,  25,  26  janvier, 
faradisation  de  demi-heure,  une  chaque  Jour. 
Aujourd'hui  26  janvier  1866  a  eu  lieu  la  der- 
nière électrisation.  Les  forces,  qui  n'ont  fait 
que  croître  depuis  le  commencemenhdu  trai- 
tement, sont  actuellement  comme  à  Tétat  nor- 
mal. Le  malade  peut  écrire,  faire  une  saignée, 
se  servir  de  ciseaux,  etc.  Avec  la  plus  grande 
attention  on  ne  peut  constater  qu'il  y  ait  eu 
paralysie.  En  somme  :  guérison  radiode  par 
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Pâectricité  employée  au  moyen  de  Fappareil 
Legendre  et  Morio. 

Je  vois  le  docteur  X...  presque  tous  les 
jODn,  et  hier  12  mai  1870,  quoique  sa  pas- 
sion funeste  ne  Taft  pas  abandonné  (pourtant 
H  a  répudié  Tabsinthe),  il  n'éprouve  aucun 
lymptôme  qui  puisse  lui  faire  penser  à  de  nou- 
veaux accidents. 

Obs.  n.  —  Descoth^  François,  né  à  Brousse 
(Poy-de-Dôme),  vingt  et  un  ans,  scieur  de  long, 
habite  Pourrain  (Yonne)  depuis  dix-huit 
oiois;  mars  1866. 

Antécédents.  —  Pas  d'affection  saturnine  ; 
rien  de  syphilitique.  Mon  malade  est  gaucher. 
Déjà  Tannée  dernière  il  avait  ressenti  une 
|ène  des  mouvements  dans  Tindex  et  le  médius 
dn  côté  gauche;  cet  embarras  de  la  motllité 
mit  disparu  sans  traitement 

Le  nommé  Descoth  est  revenu  le  18  mars 
1S66  de  son  pays;  le  19,  la  pluie  tombant»  il 
fat  complètement  mouillé,  et  est  rentré  en  son 
logis,  au  Vau,  commune  de  Pourrain,  dans  cet 
état; l'étant  assis  sur  une  chaise,  il  s^y  est  en- 
dormi sans  avoir  changé  de  vêtements,  et  son 
sommeil  a  duré  environ  deux  heures.  A  son 
réveil,  les  fléchisseurs  de  Tavant-bras  ne  pou- 
vaient plus  lui  servir;  sa  main  et  son  bras  ne 
pouvaient  se  réchauffer,  même  devant  un  feu 
trèi-ardent. 

Le  malade  érut  d*abord  que  ce  qu'il  appelait 
m  engourdissement  cesserait  comme  Tannée 
précédente  ;  il  n'en  fut  rien.  Il  vint  done  me 
trouver,  et  je  Télectrisai,  le  27  mars  1866, 
pour  la  première  fois  avec  le  môme  appareil 
<IQe  ^-dessus.  Les  faradisatioos  eurent  lieu 
toQsles  jours  jusqu'au  18  avril,  et  durèrent 
«liacQQe25  minutes;  les  dernières,  de  même 
dorée,  eurent  lieu  les  21,  22, 23,  25, 27  avril, 
i" et  6  mai;  en  tout  vingt-neuf  applications 
de  courants  électriques. 

Déjà  le  2  avril  j'étais  assuré  d^une  guérison 
npîde.  Le  8,  le  malade  fléchissait  volontaire- 
ment tous  les  doigts  de  la  main  malade  ;  il 
éprouvait,  le  soh*  principalement,  de»  four- 
nfllements'dans  les  doigts,  qui,  le  13,  avaient 
^pam,  après  avoir  électrisé  les  parties  qui 
^  étaient  le  siège  avec  la  brosse  de  mon  ap- 
pvdl.  La  chaleur  était  déjà  égale  aux  deux 
bru. 

J'ai  vu  Descoth  dimanche  dernier;  il  n*y  a 
po  eu  de  récidlvie,  et,  à  Ten  croire,  ce  bras-là 


serait  plus  dur  à  la  fatigue  qu'avant  l'emploi 
de  l'électricité. 

Obs.  ni.  —  TafGneau,  Etienne,  gendre  Ro- 
che, quarante  ans,  demeurant  au  Petit  Aran, 
commune  de  Pairy  (Totine). 

Tempérament.  -^  Lymphatique  bilieux. 

Antécédents.  —  Vacciné.  A.  eu  la  gale  à 
vingt-quatre  ans,  plusieurs  catarrhes  pulmo- 
naires. Presque  sans  cause,  il  est  pris  de  toux 
avec  enrouement  quelquefois  jusqu'à  l'apho- 
nie sans  être  obligé  d'expectorer.  Dans  sa  jeu- 
nesse il  eut  de  fréquentes  céphalalgies  fron- 
tales. Le  ventre  est  libre;  une  ou  deux,  selles 
par  jour.  A  T&ge  de  trente-deux  ans  il  eut  des 
coliques  suivies  de  diarrhée  et  arrivant  sans 
régularité  ;  cet  état  a  duré  plus  d'un  an.  Les 
selles  étaient  rousses  ;  quelquefois  blanches  et 
accompagnées  de  matières  ressemblant  à  des 
peaux  de  la  couleur  des  fèves.  Actuellement 
mon  malade  est  asthmatique  et  cela  depuis 
quinze  ans.  Le  sens  de  l'ouïe  est  peu  développé 
(hérédité),  celui  de  l'olfaction  n'a  jamais  été 
délicat  et  aujourd'hui  il  est  aboli  du  côté 
droit.  Les  conjonctives  sont  toujours  injectées, 
celle  du  côté  droit  est  boursouflée  dans  l'an- 
gle interne.  Déjà  depuis  cinq  ou  six  mois  Taf- 
fineau  avait  de  la  difficulté  à  expulser  ses  cra- 
chats, ou  plutôt  à  les  envoyer  au  loin.  Vésica- 
toire  au  bras  depuis  trois  ans.  Ascarides  lom- 
bricoldes. 

Ce  malade  vint  chez  moi  le  !«'  mai  1866. 
Sa  lace  tournée,  la  difficulté  de  prononciation, 
ne  laissent  aucun  doute  sur  uoe  paralysie  du 
nerf  facial  du  côlé  droit.  Il  m'apprend  que 
quelques  jours  auparavant  il  a  eu  l'impru- 
dence de  dormir  sur  la  terre,  entre  midi  et 
deux  heures,  couché  sur  le  côté  droit. 

J'ai  électrisé  mon  malade  avec  mon  appa- 
reil à  induction  de  Legendre  et  Morin,  durant 
Û6  séances,  de  25  minutes  chacune  ;  j'ai  com- 
mencé le  l*'  mai  et  flni  le  24  juin. 

Le  &  mai,  Taffîneau  ressentit  une  violente 
douleur  de  dent,  du  ^ôté  malade,  remontant 
jusqu'à  l'oreille.  La  dent  extraite,  la  douleur 
cessa,  mais  non  la  paralysie. 

Le  6  mai,  le  malade  peut  fermer  presque 
complètement  l'œil  droit  ;  il  parle  encore  en 
bredouillant,  mais  déjà  ses  paroles  sont  dis- 
linctes. 

Le  10  mai,  j'ordonne  une  dragée  de  stry- 
ehnine  par  jour;  elle  ne  peut  être  supportée; 


3U 


CLINIQUE.  —  MÉMOIRES.  —  OBSERVATIONS. 


je  fus  donc  obligé  de  me  contenter  de  faradi- 
sations  ;  ce  fut  long^  mais  mon  malade^  mal- 
gré la  distance  qui  nous  séparait  (5  kilomè- 
très],  n*a  pas  mançié  un  seul  jour,  et  aujour- 
d'hui il  se  félicite  de  sa  persévérance*  n*ayant 
eu  aucune  récidive. 

Actuellement  il  arrête  tous  ses  accès  d*as- 
thme  au  début  en  faisant  brûler  une  feuille  de 
papier  nitré. 

Obs.  IV.  —  Je  joins  cette  dernière  obser- 
vation à  titre  de  renseignements  plus  nom- 
breux à  donner  aux  bienfaits  rendus  par  les 
courants  induits  dans  les  divers  cas  de  para- 
lysie. 

Gallet,  Alexandre,  trente-huit  ans,  meunier 
à  Saint-Maurice-Thizouailles ,  .d'un  tempéra- 
ment lymphatique^  nerveux.  Sujet  très-im- 
pressionnable. 

Antécédents.  —  Pas  d'affection  saturnine; 
rien  de  syphilitique.  Exposé  par  sa  profession 
à  se  lever  la  nuit,  et  à  subir  l'influence  de 
rhumiditéy  il  a  déjà  eu  deux  fois  du  rhuma- 
tisme articulaire  erratiqne  que  j'ai  pu  faire 
cesser  par  l'emploi  du  sulfate  de  quinine. 

Dans  le  mois  de  novembre  1869,  Gallet, 
Alex.^  fut  pris  de  névralgie  faciale  du  côté 
droit;  je  lui  fls  3  iojections  hypodermiques  de 
huit  jours  en  huit  jours,  avec  une  solution 
acide  de  chlorhydrate  de  morphine,  et  à  la 
d''  injection  les  douleurs  violentes  qui  empê- 
chaient le  malade  de  dormir  depuis  un  mois 
cessèrent  pour  laisser  uoe  paralysie  de  tous  les 
muscles  de  la  face  du  côté  droit. 

Électrisations  pendant  huit  jours  et  guéri- 

lon  radicale. 

Ltsias  Prégt,  d.  m.  p. 


III.  IVote  snr  «nelqacs  expériences 
pratiques  toachant  la  ¥ale«r  des  dl* 
▼efses  espèces  d*lwJecSioiis  ei  de  dis- 
solTants  dans  la  snrdlté  par  enspone- 
ment  céramineiiz. 

La  surdité  par  engouement  cérumineux  est 
sans  contredit  Tune  des  variétés  les  plus  com- 
munes qu'on  rencontre  dans  la  pratique.  Quel 
est  le  traitement  le  plus  efBcace  dans  ce  cas? 
On  lit  à  ce  sujet  dans  le  Dictionnaire  des 
dictionnaires  de  médecine  :  «  Il  faut  com- 
mencer par  ramollir  le  bouchon  à  l'aide  d'/n- 


Jections diuolvantes.ii  (\SM,  t.  YI.)  L'autevr 
oublie  ici  le  point  essentiel,  c'était  de  nous 
dire  quelles  injections  jouissent  de  cette  heu- 
reuse propriété.  M.  Triquetest  plus  explicite: 
«Le  traitement  consiste  à  dissoudre  les  ooncré- 
tions  cérumineuses  aûn  d'en  faciliter  la  sortie  r 
c'est  dans  Phuile  et  dans  l'eau  tiède  qu'elles 
se  dissolvent  le  mieux,  »  (Malad.  oreilles, 
1857,  p.  162.)  Cette  croyance  dans  l'efficacité 
de  l'huile  était  classique  au  xvui*  siècle, 
comme  on  peut  le  voir  dans  Lister,  dans  Ra- 
voiton^  etc.;  elle  Test  encore  de  nos  jours^ 
comme  on  peut  s'en  convaincre  dans  Sam» 
Gooper,  Bégin^  Kramer^  Em.  Manière,  elc. 

Voici  un  résumé  de  quelques  expériences 
que  j'ai,  pour  éclaircir  cette  question,  entrepri- 
ses comparativement  sur  du  cérumen  durci  el 
sur  du  cérumen  mou  à  l'état  normal.  i<>  J'ai 
fait  macérer  un  fragment  de  chacun  dans  de 
l'huile  d'amandes  douces  :  ils  ne  s'y  sont  dis^ 
sous  ni  l'un  ni  l'autre. 

Ensuite  f  ai  essayé  successivement  les  meil- 
leurs dissolvants  connus  des  matières  grasses 
et  des  résines  :  ainsi  2*  j'ai  répété  l'expérience 
avec  un  mélange  de  glycérine  et  de  Thuile,  et 
ensuite  avec  de  la  glycérine  pure;  je  n*ai  pas 
obtenu  de  dissolution. 

2^  Tai  eu  alors  recours  à  l'alcool,  dont  fat 
mêlé  une  partie  avec  deux  d'huile  d'amandes.: 
en  générai  l'état  des  organes  auditifs  ne  per- 
mettrait pas  de  l'employer  pur;  les  morceaux 
de  cérumen  ne  s'y  sont  pas  dissous. 

W  Après  cela,  j'ai  essayé  un  mélange  d'huile 
d'olive  et  d*essence  de  térébenthine,  vanté  par 
Berzélius;  il  est  douteux  qu'avec  la  moindre 
complication  inflammatoire  on  pût  impunément 
employer  ce  mélange;  d'ailleurs  les  deux  frag- 
ments de  cérumen  s'y  sont  peu  modifiés. 

5*  J'en  dirai  autant  de  l'éther  à  l'égard  du- 
quel une  saine  pratique  doit  inspirer  une  sage 
réserve  :«  C'est  un  dissolvant,  dit  Judicieuse- 
ment M.  £.  Ménière  ;  mais,  comme  il  peut 
exercer  une  action  douloureuse,  nous  ne  l'em- 
ployons pas.  »  Il  n'a  pas  non  plus  dissous  le 

cérumen. 

6*  On  a  beaucoup  vanté  les  iojections  alca- 
lines :  j'ai  plongé  deux  fragments  de  cérumen 
dans  une  solution  de  soude  canstiquCf  et  ils  ne 
s'y  sont  pas  dissous. 

!•  et  8*  Une  solution  de  savon  blanc  a» 
dixième  n'a  pas  donné  un  résultat  satisfaisant; 
une  solution  de  savon  vertf  bien  qn^ayant  un 
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peu  mieux  réoasi,  D*a  pas  non  plus  dinoui  lè 
cfiramen. 

9*,  io*  et  il*,  rai  expérimenté  successive- 
ment avec  la  térébenthine  pure,  le  chlorofonne 
et  le  sulfate  de  carbooequi  sont  réputés  dans 
Tespèce  des  dissolvants  par  excellence^  et  ils 
n'ont  point  opéré  la  dissolution  que  je  cher- 
cbais.  D^allleurs  on  ne  pourrait  pas  impuné- 
Bent  les  faire  agir  sur  le  cérumen  dans  le  con- 
duit audiUf. 

Je  ne  prétends  nullement^  —  on  voudra  bien 
le  remarquer^  —  que  cas  divers  liquides,  no- 
tamment ceux  des  huit  dernières  expériences, 
n^enlèvent  rien  au  cérumen  ;  je  dis  seulement 
que  la  masse  cérnmineuse  ne  s^y  est  pas  dis* 
fOQte  et  qu'on  doit  renoncer  à  l'espoir  de  les 
ulilfser  dans  ce  but,  malgré  tout  ce  qu^on  n*a 
pai  craint  d'écrire  à  cet  égard. 

12*  L'eau  n'agit  pas  de  même  sur  le  céru- 
men mou,  et  sur  le  cérumen  durci  tel  qu'il 
existe  dans  Tengouement  cérumlneux.^Traité 
par  Teau  le  cérumen  mot/ s'y  divise:  le  liquide 
devient  opalin  et  trouble;  une  matière  blan- 
cbâtre^  comme  cotonneuse,  se  dépose.  Ainsi 
Peau  dissout  une  partie  et  désagrège  plus  ou 
moins  le  reste.—  Le  cérumen  durci,  traité  par 
Teau,  s'y  gonfle  beaucoup  sans  se  diviser  spou« 
tsnément;  il  s'en  dissout  bien  un  peu;  Teau 
décantée  laisse,  après  Févaporation  spontanée, 
un  résidu  à  peine  sensible,  tandis  que,  dans  le 
cas  précédent,  il  élait  assez  considérable.  Ce 
cérumen  gonflé  peut,  quand  on  le  laisse  dessé- 
dier,  revenir  peu  à  peu  à  son  état  primitif; 
une  fois  gonflé,  il  se  divise  sous  un  faible  ef- 
fort. 

n  faut  bien  s'entendre  sur  la  véritable  aclion 
de  l'eau  :  la  gratifier  du  titre  de  dissolvant 
complet t  c'est  dénaturer  le  fait;  c'est  plus 
qa'outre-passer  la  vérité,  car  ainsi  on  n'en  re- 
présenterait qu'une  face,  et  l'on  manquerait 
l'autre.  Ce  que  l'expérience  nous  permet  d'é- 
noncer, c'est  que  l'eau  dissout  une  faible  partie 
du  cérumen  durci,  le  ramollit  et  tend  à  le  dé- 
sagréger ou  du  moins  à  faire  qu'il  se  divisera 
lOQs  le  moindre  effort.  Aucun  autre  des  li- 
quides employés,  ne  nous  a  paru  produire  le 
même  résultat. 

Les  expériences  qui  précèdent  sur  les  pro- 
{Hriétés  physiques  du  cérumen  me  semblent 
particulièrement  utiles  pour  le  médecin  parce 
qu'elles  le  conduisent  à  une  pratique  qu'elles 
éclairent  et  rendent  rationnelle.  (Test  à  l'emploi 


des  injections  d'eau  tiède  qu'elles  conduisent 
à  donner  la  préférence  dans  Pengouement  ce- 
rumineux.  Je  tenais  beaucoup,  pour  pouvoir 
apprécier  exactement  leur  valeur,  à  connaître 
au  juste  la  somme  de  matière  céruroineuse  que 
l'eau  dissout,  divise  on  entraîne  avec  elle.  Tai 
fait  à  cet  égard  une  série  d'essais,  avec  M. 
Emule  Chevalier,  pharmacien  chimiste  à  Lyon. 
Nous  avons  dosé  avec  soin  les  résultats  ob- 
tenus, et,  sans  entrer  ici  dans  les  détails  des 
chiffres  que  nous  avons  trouvés,  je  me  bornerai 
à  énoncer  le  résulut  général  qu'il  importe  de 
connaître  :  c'est  qu'en  définitive  l'eau  dissout 
d'une  manière  assez  complète  environ  les  cinq 
à  six  dixièmes  en  poids  do  cérumen  ;  il  est  bon 
d'ajouter  que  ce  qui  ne  se  dissont  pas  est  si 
bien  divisé  que  le  mélange  est  comme  émul- 
dfonné,  ce  qui  pour  la  pratique  médicale  cor- 
respondrait à  une  dissolution  suffisante.  Ceci 
s'applique  au  cérumen  mou,  à  l'état  normal  ; 
on  peut  par  induction  l'entendre  aussi  du  cé- 
rumen durcif  du  moins  dans  une  certaine  me- 
sure. Une  grande  difficulté  inhérente  aux 
recherches  qui  nous  occupent,  celle  de  se  pro- 
curer une  provision  suffisante  de  niatlère  pour 
une  longue  série  d'expériences,  ne  nous  pas 
permis  de  répéter  nos  essais  comme  nous 
l'aurions  voulu,  obligés  que  nous  étions  de 
réserver  la  principale  part  pour  nos  analyses 
chimiques.  Les  rapports  que  ces  dernières 
présentent  entre  elles  nous  autorisent  à  dire 
que  le  cérumen  durci,  quoique  moins  attaqua- 
ble par  l'eau  que  le  cérumen  mou.  Test  encore 
assez  toutefois  pour  lui  céder  k  la  longue; 
aussi  est-ce  à  l'emploi  des  injections  d*eau 
tiède  que  nous  donnons  hautement  la  préfé- 
rence, comme  la  clinique  n'a  cessé  de  le  dé- 
montrer depuis  la  publication  de  Du  Vemey 
en  1683  et  les  expériences  d'Haygarth  à 
Chester  en  1769. 

D'  J.-E.   PiTREQCIM, 
Ez-cUrurgien  en  chef  de  rildtel-Dlen  de  Lyon. 


IV.  De  Facide  phènUae  ilmwi  1» 

variole. 

Ifous  avons  en  ce  moment,  à  Rennes,  une 
épidémie  de  variole  qui  m'a  donné  occasion 
d'expérimenter  trois  fois  dans  ce  mois  j'acide 
phénique,  suivant  la  méthode- de  M.  le  doc- 


316 


CLINIQUE.  —  MÉMOIRES.  —  OBSERVATIONS. 


leur  Chauffard.  Les  résultats  que  j'en  ai  ob- 
teous  sont  tellement  satisfaisants  (absence  de 
suppuration  des  pustules^  d'où  nulle  fièvre 
secondaire)  que  je  m'empresse  d'en  faire  part 
à  mes  confrères  par  la  voie  de  votre  excellent 
journal. 

Obs.  I.  —  M.  G.,  adulte^  non  vacciné,  eut 
le  i^'  mai  1870,  à  la  suite  des  symptômes 
prodromiques  ordinaires  une  éruption  varioli- 
que  d€mi-confluente;  neuf  jours  après  la  plu- 
part des  pustules  élaient  desséchées,  le  malade 
se  levait  et  cessait  tout  traitement;  il  n'eut 
pas  la  fièvre  de  suppuration;  cette  période  de 
la  maladie  ayant  fait  défaut,  dès  le  premier 
jour  de  l'éruption,  le  malade  fut  soumis  au 
traitement  suivant  : 

Pr.  Potion  gommeuse 125  grammes. 

Acide  phénique  cristallisé,      i      — 

Une  cuillerée  à  bouche  de  deux  en  deux 
heures. 

Lolionner  toutes  les  heures  la  figure  et  les 
mains  avec  la  solution  suivante  : 

Pr.  Acide  phénique  cristallisé.     6  grammes. 

Eau  distillée 500     — 

Ne  manger  que  des  potages. 

Obs.  n.  —  M.  Gh.,  âgé  de  dix-sept  ans, 
vacciné  avec  succès  dans  son  enfance ,  après 
les  prodromes  ordinaires  de  la  variole,  eut,  le 
3  mai  1870,  une  éruption  confluenle  de  vario- 
loîde.  Soumis  immédiatement  au  même  trai- 
tement que  le  malade  précédent,  la  période 
de  suppuration  fit  défaut,  ainsi  que  la  fièvre 
de  suppuration.  Le  9  mai  il  cessait  tout  traite- 
ment et  se  levait  dans  sa  chambre. 

Obs.  m.  -*-  L'enfant  R.,  Agée  de  dix-huit 
moiSy  allaitée  par  sa  mère,  éprouva,  dans  lef 
premiers  Jours  du  moi  de  mai,  les  symptômes 
prodromiques  de  la  variole,  dont  une  éruption 
discrète  parut  le  A.  L'enfant  ne  cessa  pas  de 
teter,  et  prit  de  deux  en  deux  heures  une 
potion  gommeuse  de  125  grammes,  contenant 
50  centigrammes  d'acide  phénique  cristallisé. 
La  figure  et  les  mains  furent  lavées  toutes  les 
heures  avec  la  solution  d'acide  phénique  for- 
mulée ci-dessus. 

Le  12  mai  toutes  les  pustules  sont  dessé- 
chées, et  je  cesse  de  voir  l'enfant  qui  a  conti- 
nué de  se  bien  porter. 


Aucun  de  ces  malades,  si  ce  n'est  la  petite 
fille,  n'a  fait  de  difficulté  pour  prendre  la- 
potion  à  l'acide  phénique. 

A.  GODEFROT) 

Professeor  d'accoochemaiu 
I  r£coIe  préparatoire  de  médecine  de  Rennes» 


PATHOLOGIE. 


T.  IVovvelle  olMMirratloB  de  dysmé- 
Borrliée  membraneuse. 

Si  la  circonspection  est  nécessaire  lorsqu'on 
voit  surgir  une  entité  nouvelle,  je  pense  ce- 
pendant qu'il  est  du  devoir  d*un  médecin^ 
même  en  faisant  ses  réserves,  de  faire  coo- 
naltre  les  faits  qui  peuvent  éveiller  l'attention 
du  monde  médical»  lorsqu'il  s'agit  d'affections 
n'ayant  pas  encore  pris,  sans  conteste,  le  droit 
de  domicile  dans  la  science;  aussi  le  dirai-je^ 
malgré  les  observations  d'Oldham,  de  Simpson, 
Bernutz  Tylersmith,  celle  de  Bourgarel,  de 
Lehnert,  d'Eggei  et  les  quatorze  cas  de  Troque,, 
plus  le  dernier  qui  vient  de  paraître,  je  me 
serais  encore  abstenu,  si  en  lisant  les  trois 
faits  consignés  dans  le  Montpellier  médical^ 
septembre  1869,  et  observés  chez  des  jeunes 
filles,  ce  qui  expliquerait  le  fait  par  la  perte 
mensuelle,  je  n'avais  été  convaincu  que  de— 
puis  longtemps  j'avais  sous  les  yeux  un  cas 
bien  constaté  de  dysménorrhée  membraneuse.. 

Voici  le  fait  : 

Depuis  trois  ans  au  moins,  une  dame,  âgée 
de  trente-quatre  ans,  mariée  pendant  six  ans, 
veuve  depuis  huit  ou  dix  mois,  d'une  consti- 
tution débile,  souvent  des  fleurs  blanches 
plus  abondantes  avant  l'arrivée  des  règles,  qui 
ont  été,  fille  comme  femme,  précédées  de  dou- 
leurs, bien  qu'arrivant  à  époque  fixe,  quel- 
quefois avec  ménorrhagîe,  se  présenta  chez 
mol,  il  y  a  trois  ans,  me  disant  que  depuis 
longtemps  elle  rendait  avec  le  sang  des  règles 
des  morceaux  de  chair  ou  des  peaux,  et  me 
montra  dans  un  vase  des  débris  membraneux 
roulés  comme  du  papier  mouillé  et  pouvant, 
étant  étendus,  avoir  2  ou  3  centimètres.  La< 
perte  ou  l'expulsion  des  membranes,  qui  se* 
faisait   régulièrement   avant  son  veuvage^ 
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manque  souvent.  Il  y  a  huit  mois  que  le  mari 
est  mort,  et  je  n^ai  été  appelé  à  constaler  cette 
singulière  expulsion  que  trois  fois.  Il  n*y  a 
jamais  eu  de  métrite  chez  celte  dame.  Cepen- 
dant il  existe  depuis  plusieurs  années  un  sen- 
timent douloureux  &  la  pression  sur  la  région 
iiypogafitrique  ;  le  toucher  vaginal  feit  recon- 
naître  une  tuméfaction  du  col,  et  le  spécnlom 
ayant  fait  voir  des  érosions»  je  dus  les  cauté- 
fiser  plusieurs  fois  avec  Tazotate  d'argent.  Le 
toucher  rectal  fait  connaître  une  augmenta- 
tion du  volume  de  Tutérus;  cette  augmenta* 
tion  persiste  encore  ainsi  que  la  dureté  du 
tissa  utérin,  malgré  tous  les  moyens  qui  ont 
•été  employés. 

La  perte,  toujours  douloureuse,  des  lam- 
beaux membraneux  n*a  lieu  que  le  deuxième 
ou  troisième  jour  après  rétablissement  des 
règles. 

Des  deux  formes  admises  par  Krieger,  la 
seconde  parait  être  celle  dans  laquelle  je  puis 
ranger  Toliservation  que  je  rapporte.  Ainsi 
BOUS  trouvons  souvent  un  mouvement  fébrile, 
et  d'une  manière  permanente,  augmentation 
du  volume  de  l'utérus,  leucorrhée  constante,  et 
dnon  stérilité  positive,  du  moins  absence  de 
fl;roB8e6se  pendant  la  durée  du  mariage. 

D'après  ce  qui  précède  et  ce  qui  va  suivre, 
je  crois  n'avoir  eu  à  observer  ni  une  coagula- 
tion de  mucus,  ni  une  métrite  diphtéritique, 
mais  bien  une  dysménorrhée  membraneuse; 
f^est  en  effet  ce  qui  m'a  paru  évident  par 
l'examen  d'un  lambeau  comparé  avec  celui 
d'une  caduque  expulsée  au  quatrième  mois  de 
gestation;  mais  je  dois  confesser  ici  humble- 
ment que,  malgré  mes  observations  microsco- 
piques, je  ne  me  crois  pas  autorisé  &  m'en 
étayer  comme  preuves  d'identité  de  constitn* 
tion  anatomique  avec  la  muqueuse  utérine, 
qui  ne  diffère,  dit-on,  de  la  caduque  que  par 
an  moindre  développement  des  capillaires,  la 
ninime  quantité  de  ses  cellules  spéciales  et  de 
son  épithélium  qui  est  prismatique^  ce  qui 
'forme  un  ensemble  de  caractères  histologiques 
que  je  suis  loin  d'avov  reconnu  à  i'alde  de 
«mon  instrument. 

M.  le  professeur  Gourty,  comprenant  com- 
bien il  est  difficile  de  faire  entrer  dans  le  ca- 


dre nosologique  une  affection  aussi  siogulière^ 
a  cru  devoir  en  appeler  à  un  fait  physioKygi- 
que  connu  et  admis  sans  conteste. 

«  Qu'y  a-t-il  d'étonnant,  dit  l'éminent  pro- 
fesseur, à  ce  que,  sous  l'influence  d'une  mala- 
die de  l'utérus  qui  met  les  tissus  de  l'organe 
dans  une  condition  analogue  à  celle  d'un  com- 
mencement de  gestion  et  d'un  avortement, 
cette  muqueuse  s'atrophie  de  même,  bien 
qu'elle  ne  contienne  aucun  produit  de  la  con- 
ception ?»  Il  s'y  passe  alors  anormalement  un 
travail  analogue  à  celui  qui  s'y  produit  sous 
l'influence  de  la  fécondation.  Ce  travail  com- 
mence à  chaque  déhiscence  du  vésicule  de 
Oraaf ,  c'est-à-dire  à  chaque  menstruation.  La 
muqueuse  se  boursoufle,  commence  à  s'hy- 
pertrophier,  comme  en  prévision  d'une  fécon- 
dation possible  ;  mais  que  ce  travail  de  retour 
du  système  utéro-ovarien  vienne  à  manqoej, 
par  suite  d'une  maladie  locale,  ou  même  d'un 
état  général  retentissant  d'une  manière  iH- 
cheuse  sur  l'utérus,  il  y  aura  de  grandes  chan- 
ces pour  que  l'exfoliation  de  la  muqueuse  se 
produise  :  aussi  M.  Courty  fait-il  remarquer 
que  les  observations  de  dysménorrhée  mem- 
braneuse ou  exfoliante  ont  été  jusqu'ici  ob- 
servées chez  des  femmes  chétives,  scrofuleuses 
ou  mal  constituées.  Enfin  disons  en  terminant 
que,  malgré  les  nombreux  desiderata  qui  tien- 
nent l'opinion  indécise,  il  faudra  bien  croire  à 
la  réalité  des  faits  et  à  l'explication  du  phéno- 
mène par  Tacte  physiologique  de  la  ponte  men- 
suelle, explication  qui  du  reste  parait  ration- 
nelle et  très-heureusement  trouvée.  Disons 
aussi  qu'il  est  d'autant  plus  important  pour  la 
médedne  légale  de  voir  arriver  la  solution  dé- 
finitive de  cette  question,  que  dans  les  cas 
d'avortements  provoqués,  le  médecin  légiste, 
souvent  indécis,  peut  croire  et  affirmer  que  les 
débris  membraneux  qui  lui  sont  présentés 
sont  la  caduque  d'un  avortement,  alors  qu'il 
n'aurait  sous  les  yeux  que  les  lambeaux  mem- 
braneux d'une  dysménorrhée  exfoliante  ;  puis 
restera  encore  à  examiner,  par  l'inspection 
des  membranes  expulsées,  si  l'avortement  est 
ovalaire,  ou  embryonnaire,  ou  fœtal. 

D'  Bassarial, 

Médecin  en  chef  4e  la  marine,  en  retfaice. 
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V«r(lge  stoBifteal  prod«it  par  Fabwi 
du  tmb»e  à  foaer.  —  Le  docteur  E.  De- 
oiftoe  rapporte  le  fait  suivant  :  On  vient  me 
chercher  en  toute  hâle,  an  mois  d*août  der- 
nier^ pour  donner  mes  soins  A  un  ancien  di- 
plomate qui,  me  disait-on,  était  menacé  d'une 
attaque  d*apoplezie.  C'était  uq  homme  de 
soixante  ans  environ»  grande  élancé,  sec,  ner- 
veux, comme  on  dit  vulgairement,  et  parais- 
tant  bien  constitué,  grand  amateur  de  bonne 
chère,  et  que  j^avais  déjà  soigné  pour  des 
accès  de  giutte,  cette  croix  de  Saint-Louis  de 
la  galanterie,  comme  disait  Voltaire. 

Je  trouvai  mon  homme  étendu  dans  un 
fauteuil,  le  visage  pàle^  défait.  Il  avait  toute  sa 
^nnaissance,  et  je  pus  avoir  de  lui  des  détails 
sur  son  état.  Il  me  raconta  que  la  veille  il  avait 
dloé  en  ville  assez  copieusement;  qu'après  le 
dîner,  il  avait  fumé  outre  mesure,  et  qu'il  at- 
tribuait le  malaise  qui  le  tourmentait  à  cet 
abus  du  cigare,  qui  plusieurs  fois  déjà  lui 
avait  joué  de  mauvais  tours.  Malgré  la  pâleur 
du  visage,  mon  malade  avait  les  mains  et  la 
tète  brûlantes,  et  il  accusait  un  sentiment  de 
chaleur  inusité  et  de  Tardeur  à  Tépigastre.  Les 
fonctions  digestives  étaient  complètement  trou- 
blées; il  y  avait  des  éructations  acides  non 
nidoreuses,  de  la  constipation,  desétourdisse- 
ments  et  un  peu  d'intermittence  du  pouls. 

Je  lui  demandai  pourquoi  il  était  resté  ainsi 
dans  rimmobllité  la  plus  complète;  il  me  ré- 
pondit que  sll  voulait  seulement  lever  la  tèie 
pour  regarder  au-dessus  de  lui,  les  objets  se 
mettaient  è  tourner  et  qu'il  avait  parfois  des 
maux  de  cœur;  mai»  qu'aussitôt  qu'il  inclinait 
la  tète  en  bas,  qu'il  fermait  les  yeux,  qu'il 
restait  immobile,  il  n'éprouvait  plus  rien.  Il  a 
eu,  la  dernière  nuit,  le  sommeil  très*agité;  il 
a  fait  des  rêves  pénibles,  et,  chose  étrange,  son 
lit  tournait  de  haut  en  bas  dans  le  sens  ver- 
tical. 

J*avais  Ift,  comme  on  le  voit,  la  description 
assez  exacte  du  vertige  a  ttomaeholmso^  don- 
née par  Trousseau,  il  y  a  une  quinzaine  d*an- 
nées. 

Voulant  pousser  l'expérience  jusqu'au  bout, 
je  demandai  au   malade  de  se  baisser  en 


ployant  le  corps;  il  n'éprouva  aucun  malaise, 
les  veines  du  front  devinrent  un  pen  sail- 
laoles,  voilÀ  tout.  Mais  en  se  relevant  et  ea 
regardant  en  haut,  il  s'écria  :  «  Tout  tourne, 
tout  tourne  i  » 

U  famille  éUit  là,  dans  l'anxiété  la  plm 
grande,  me  pressant  d'agir  et,  prenant  le  r6le 
de  médecin»  comme  cela  arrive  souvent»  elle 
me  prescrivit  d'avoir  à  ouvrir  la  veine.  Je 
résistai,  comme  bien  on  pense,  et  jugeai  inutile 
de  donner  les  motifs  de  mon  refus. 

Mais  je  mis  à  profit  quelques  minutes  que 
je  passai  seul  avec  mon  malade  pour  l'engager 
à  résister  avec  moi,  et  il  me  seconda  parfai- 
tement 

Je  prescrivis  le  repos,  une  diète  légère, 
quelques  paquets  de  magnésie  calcinée  et  de  la 
tisane  de  gentiane.  Le  surlendemain,  mon 
homme  était  gaillard  comme  s'il  n'avait  rien 
éprouvé.  Je  le  menaçai  alors,  s'il  faisait  en- 
core des  débauches  de  tabac,  de  voir  revenir 
tous  ces  accidents;  car  on  sait  que  le  vertige 
de  l'estomac  est  très-sujet  à  récidive. 

Au  mois  de  décembre  dernier,  après  une 
soirée  et  une  nuit  passées  au.cercle  à  jouer  et 
à  fumer,  mon  client  fut  pris  exactement  des 
mêmes  accidents,  qui  cédèrent  encore  et  très- 
rapidement  à  la  même  médication.  Il  m'avoua 
qu'il  avait  fumé  cinq  cigares  en  sept  heures. 

Cette  fois,  la  leçon  profila,  et  depuis  cette 
époque  il  ne  fume  plus  que  deux  cigares  par 
jour,  sans  qu'on  puisse  le  faire  dévier  de  cette 
habitude;  malgré  des  excès  de  table  et  autres 
assez  fréquents,  11  n'a  pas  eu  un  moment  de 
vertige  depuis  le  mois  de  décembre  dernier, 
aucun  trouble  dans  les  fonctions  digestives. 

{Gazette  des  hôpitaux,) 


Des  lAdleaiioaa  et  des  comire-iMAi-^ 
ealioBS  des  préparations  de  fer  daM» 
la  cklorMe,  par  M.  le  professeur  Béhier.— 
Il  faut  prescrire  les  ferrugineux  toutes  les> 
fois  que  le  chiffre  des  globules  est  abaissé  au- 
dessous  de  80;  il  peut  même  descendre  jus- 
qu'à 20.  Toutes  les  fois  que  le  sang  est  altéré 
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par  la  dimination  des  globules,  qu'il  y  ait  ané- 
mie symptomatiqoe  ou  spoDtanéey  il  est  ur- 
gent de  donner  le  fer  ;  la  difQculté  consiste  à 
le  faire  tolérer. 

A  ce  point  de  vue,  il  existe  une  différence 
capitale  entre  la  chlorose  avec  aménorrhée  et 
la  chlorose  avec  mélrorrbagie.  Dans  la  premiè* 
re  le  fer  est  indiqué;  dans  le  seconde,  il  peut 
segmenter  les  hémorrhagies»  dépouiller  ainsi 
Téconomie,  surtout  s'il  est  donné  pendant  la 
période  menstruelle  ou  à  une  époque  rappro- 
chée  de  cette  fonction. 

On  peut  l'employer  dans  rintervalle  des 
époques,  puis  le  suspendre  complètement, 
torsque  ITiémorrhagie  apparaît*  M.  Béhier 
conseille  de  remplacer  le  fer  par  les  pilules 
d^elvéUns,  cootenantîralun  et  le  sandragon. 
On  peut  augmenter  Terficacité  de  ces  pilules 
en  leur  ajoutant  un  centigramme  d'opium.  Le 
fer  est  eontre-indiqué  dans  la  fausse  chlorose; 
c'est  un  point  de  thérapeutique  délicat  sur 
lequel  Trousseau  avait  beaucoup  insisté.  M. 
Béhier  partage  son  opinion;  il  pense  que  rem- 
ploi des  ferrugineux  peut  aider  au  développe- 
ment de  la  tuberculisatiotty  et  que,  dans  cer- 
tains cas  d^anémie,  le  fer  congestionne  le 
poamon  et  favorise  l'hémoptysie.  -*  C'est 
plutôt  une  question  de  précision  de  diagnostic 
que  de  thérapeutique. 

liCs  phlhisies  scrofuleuses  sont  heureuse- 
ment modifiées  par  le  fer,  et  surtout  par  le 
perchlorure  de  fer  qui  combat  très-bien  Thé- 
moptysie. 

M.  Béhier  recommande  d'administrer  le  fer 
m  milieu  du  repas  et  non  avant;  car  c'est  dans 
le  suc  gastrique  que  le  fer  doit  surtout  trou- 
ver les  agents  qui  vont  permettre  son  ab* 
sorption. 

M.  Béhier  emploie  souvent  les  pilules  de  fer 
et  de  manganèse  de  M.  Pétrequin  ;  elles  sont 
quelquefois  mieux  supportées  que  celles  de 
fer  pur.  Comme  adjuvant  des  préparations 
fernigineuses,  il  existe  un  grand  choix  d'eaux 
minérales  ferrugineuses,  les  sulfatées  et  les 
carbonatées.  {Bulletin  de  thérapeutique). 


VrmltoflieAt  de  la  constIpMioB  cliro* 
Ai^tte,  par  le  docteur  J.  Kjbiit  Sperder.  — 
Cette  médication  comprend  quatre  facteurs 
thérapeutiques  :  des  doses  très-minimes  et 


répétées  d'extrait  alcoolique  d'aloès,  ou  rare- 
ment de  coloquinte,  une  dose  de  2  à  3  grains 
de  sulfate  de  fer  combinée  avec  une  dose  de 
l'apérilir,  la  réglementation  de  la  dièle,  l'exer- 
cice constitutionnel. 

La  quantité  d'extrait  d'aloès  n*excédera  pas 
ordinairement  0,05,  qui  seront  administrés  en 
pilule.  A  cette  pilule  sera  mélangée  une  dose 
de  sulfate  de  fer  variant  de  0,05  à  0,15.  A  ces 
agents,  qui  sont  les  seuls  essentiels,  on  peut 
sans  inconvénient  mélanger  de  la  noix  vomi- 
que  ou  de  la  belladone  pour  varier  la  formule 
ou  masquer  les  autres  constituants. 

Au  début,  M,  Spender  prescrit  trois  pilules 
à  prendre  immédiatement  après  le  repas.  Le 
malade  est  prévenu  qu'il  n'éprouvera  proba- 
blement pas  d'effet  apparent,  et  que  deux  ou 
trois  jours  peuvent  s'écouler  avant  qu'il  y  ait 
évacuation  ou  un  soulagement.  En  général, 
dans  les  quarante-huit  heures  suivantes  il  y  a 
une  ou  deux  évacuations;  mais  on  ne  doit 
jamais  permettre  un  effet  approchant  d*une 
purgation,  et,  à  la  première  apparence  de  selle 
liquide,  il  faut  supprimer  une  ou  deux  pilules. 
Bientôt  la  médication  continuée  produit  d'ex- 
cellents effets,  et  même  après  une  semaine  ou 
deux,  une  seule  pilule  produit  parfois  l'effet 
désiré.  Pendant  le  mois  suivant*  on  peut  ne 
prendre  qu'une  seule  pilule,  une  ou  deux  fois 
par  semaine,  et  la  médication  devient  pure- 
ment préventive. 

Lorsque  les  pilules  sont  difficilement  prises, 
on  peut  les  remplacer  par  la  mixture  composée 
de  fer  et  la  décoction  composée  d'aloès.  Ce 
qui  importe  surtout,  c'est  d'éviter  les  effets 
purgatifs  qui  arrêtent  et  retardent  le  succès 
du  traitement,  et  le  médecin  doit  insister  «ir 
ce  principe  que  les  malades  ne  comprennent 
pas  toujours  facilement;  il  faut  donc  mettre 
le  plus  grand  soin  pour  lutter  contre  la  ten- 
dance des  malades  à  exagérer  les  doses. 

Quant  au  régime  et  à  l'exercice.  Us  n'of- 
frent rien  de  spécial  dans  cette  médication. 
{Médical  Times  aind  Ga%.) 


lilpome  fpséri  par  riajectiaa  0o««- 
eatasée  d«  la  «olntlam  aq«e«se  d'Iode, 

par  M.  TUESKB.  (  ff^iener  medicinische 
Presse.)—  H  s'agissait, dans  ce  cas,  d'une  ré- 
cidive de  Itpôme,  chez  un  caporal  d'infante- 
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rie,  tumeur  qui  avait  atteint  la  taille  et  qui 
présentait  la  forme  d'une  orange  de  moyenne 
grandeur»  et  qui  siégeait  au  bras  gauche.  Le  2 
avril  1866,  Fauteur  pratiqua  une  injection  de 
2  i/2  grains  (175  milligrammes  de  solution 
aqueuse  dlode^  de  la  pharmacopée  militaire),  en 
implantant  la  canule  dans  le  parenchyme  de 
la  tumeur;  le  5  avril,  nouvelle  injection  de  3 
grains  autrichiens  (21  centigrammes);  le  8 
eut  lieu  la  troisième  de  4  grains  (28  centi- 
grammes), puis  successivement  le  17, 4  grains, 
le  22,  4  grains,  le  8  mai  5  grains  (35  centi- 
grammes) et  le  17, 5  grains.  Le  20  mai,  la  tu- 
meur, sur  laquelle  on  avait  exercé  continuel- 
lement une  compression  avec  des  bandelettes 
d'empIàtre  adhésif,  était  réduite  à  la  taille 
d^une  noix,  et  le  traitement  en  resta  là,  après 
qu'il  eut  été  injecté  en  tout  27  \l%  grains  au- 
trichiens (soit  gramme  1,925)  de  la  solution 
aqueuse  d'iode,  ce  qui  fait  1 1/&  grain  (cen- 
tigrammes l,75)et  environ  2  grains  [ih  centi- 
grammes) dlbdure  de  potassium.  Plus  tard 
(août)  l'examen  de  la  tumeur  prouva  qu'elle 
avait  la  taille  d'un  marron  d'Inde,  et  n'était 
plus  composée  que  d'un  stroma  fibreux  com- 
plètement indolent.  Cette  opération,  bien  ti- 
mide à  côté  des  injections  de  teinture  d'iode 
pure  dans  le  parenchyme  des  goitres,  intro- 
duites dans  la  science  par  le  professeur  Munk, 
de  Berne,  n'en  peut  pas  moins  être  regardée 
comme  le  premier  pas  qui  devait  conduire  à 
celles-ci. 


IVouTeav  cas  de  tétanos  in>i4rl  par  le 
sarare,  par  le  docteur  André  NoBis,  de  Reg- 
gfolo.  {Anncdi  di  chimicas  janvier  1869.)  — 
Un  jeune  paysan  de  l'Emilie,  âgé  de  dix-sept 
ans,àla8uite.d'une  plaie  déchirante  de  la  partie 
antérieure  et  moyenne  de  la  jambe  gauche, 
fut  pris  le  11  septembre  1868,  c'est  à  dire  au 
bout  de  dix  jours  de  traitement,  de  soubre- 
sauts tétaniques,  qui  s'étendirent  de  l'extré- 
mité à  l'abdomen,  au  sternum  et  au  cou,  avec 
trismus  de  la  bouche,  qui  l'empêchait  d'avaler 
et  de  prononcer  aucun  mot.  L'auteur  envoya 
le  père  du  malade  à  Mantoue  chercher  dans 
une  pharmacie  do  curare,  et  le  lendemain,  à 
deux  heures  et  demie  après  midi,  le  médica- 
ment était  enfin  entre  les  mains  de  l'auteur. 
Celui-ci,  ayant  fait  une  solution  de  15  centi- 
grammes de  curare  dans  25  grammes  d'eau 


distillée,  en  fit  une  application  locale  aa 
moyen  de  charpie  qu'il  en  avait  imbibée  el 
une  injection  sous-cutanée  au-dessous  de  la 
clavicule,  double  moyen  d'emploi  de  ce  re- 
mède qu'il  répéta  plus  tard.  Amélioration  gra- 
duelle pendant  un  traitement  qui  dura  an 
mois,  et  pendant  lequel  il  employa,  tant  en 
injections  sous-cutanées  qu'en  applications  lo» 
cales,  75  centigrammes  de  curare. 


De  rBnealyptiis  iplobnlvs  contre  la 
n^Tre  Intermittente,  par  le  docteur  F.  Lo- 
RiHSER.  (Netêeê  Repertoriutn  fuer  Pkarma- 
cie,  1869,  p.  il 3.)  —  L'auteur,  ayant  appris 
par  M.  J.-G.  Beck  qu'on  voyait  à  l'exposition 
universelle  de  Paris  un  arbre  de  ce  nota,  dont 
les  feuilles  aromatiques  sont  employées  contre 
la  fièvre  des  marais  qui  règne  en  Espagne  et  en 
Portugal,  et  ayant  obtenu  par  la  même  vde  des 
semences  d'Eucalyptus,  il  s'empressa  dé  les 
semer,  puis  de  prendre  aux  jeunes  plantes 
2  onces  de  feuilles  pour  en  faire  une  teinture* 
Les  résultats  de  son  emploi  dans  le  cas  de  fiè- 
vre Intermittente  furent  si  encourageants, 
que  l'auteur  engagea  M.  le  docteur  Lameth, 
pharmacien,  à  semer  en  grand  cet  arbre 
australien  de  la  famille  des  Leptospermées,  et 
qu'on  pourra  dans  quelques  mois  se  procurer 
chez  ce  pharmacien  tant  des  feuilles  que  de  la 
teinture  d'Eucalyptus. 


loL  fenille  d'olHier  conune  renàède 

de  la  laryngite.  —  Le  capitaine  Soler  était 
malade  depuis  assez  longtemps  d'une  laryngite 
qui  s'accompagnait  d'aphonie  et  d'une  grande 
gêne  de  la  déglutition  ;  rien  n'avait  pu  modi- 
fier l'état  du  larynx,  lorsque  le  7  octobre  il 
fut  obligé,  la  nuit,  de  prendre  le  commande- 
ment de  sa  compagnie  et  fut  envoyé  dans  un 
endroit  planté  d'oliviers.  Un  des  volontaires 
qu'il  commandait,  le  voyant  très-souffrant  et 
tellement  enroué  que  c'est  à  peine  si  on  l'en- 
tendait,  lui  conseilla  de  mâcher  une  poignée 
de  feuilles  d'olivier  et  de  les  avaler.  Au  bout 
de  très-peu  de  temps  la  voix  s'était  éclaircie  et 
la  déglutition  se  faisait  mieux.  Le  capitaine 
recommença  la  même  opération  trois  fois,  et, 
le  lendemain  matin,  il  se  trouvait  entièrement 
guéri.  (El  GMio  med.  quirurgieo^  1869.) 
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VâÊmà  svr   le  dUfrBostfe  des   tmesn 
lB«r»-a1idQmiiialee  eliex  les  esfaAts^ 

par  le  docteur  J.-R.  Rashert.  -—  i  val. 
iD-8o.  de  138  pages.  —  Chez  A.  Delahaye, 
éditeur^  place  de  rÉcole-de-Médecine.  — 
Paris,  1870. 

Le  travail  de  M.  le  docteur  Rasherf  cous- 
tilue  sa  thèse  inaugurale.  Il  a  été  amené  à 
choisir  ce  sujet  par  l'observation  de  plusieurs 
tomeurs  de  l'abdomen^  pendant  son  internat 
I  rHôpilal  des  Enfants.  Frappé  des  nom- 
hrenses  difficultés  qui  entourent  leur  diag* 
fiostie^  il  a  voulu  rechercher  dans  les  Annales 
identifiques^  ItB  diverses  indications  propres 
à  élucider  cette  question  ;  ses  recherches  lui 
ont  montré  combien  peu  on  s*était  préoccupé 
des  particularités  qu*elle  présente  durant  Ten- 
booe,  ce  qni  Ta  conduit  à  déduire  quelques 
ranarques,  se  rapportant  spécialement  aux  en* 
fonts,  des  observations  qu'il  a  pu  réunir. 

Dans  un  premier  chapitre,  il  examine  la 
fréquence  relative  des  diverses  tumeurs  abdo- 
ffilnales  chez  les  enfants;  dans  les  deux  cha- 
pitres suivants,  il  recherche  les  signes  à  Faide 
desquels  on  pourra  préciser  leur  siège  et  leur 
natore.  Enfin,  dans  le  quatrième  et  dernier 
^apitre,  prenant  chacun  des  priocipaux  or- 
ganes contenus  dans  la  cavité  abdominale,  il 
ftndie  dans  chacun  d'eux  les  signes  des  di- 
vaises  variétés  de  tumeurs. 

Cet  excellent  travail  contient  des  faits  très- 
eaiieux,  qui  sont  sagement  analysés  par  Tau- 
teor;  mais  nous  regrettons  qu'une  hnperfec- 
tion  de  méthode  dans  Texposition  de  ces  dé- 
ductions oblige  le  lecteur  à  ne  pas  s'en  tenir  à 
oae  seule  lecture,  pour  en  tirer  tout  le  fruit. 

D'  J.  D... 


tt^ie  wur  les  épanclMaieiftls  prlmitlfii 
*•  wèttoàkié.  —  Bes  divtsIoMS  eom» 
diètes  de  la  lasi^e  cbem  les  •■fanSe, 

par  G.  PiLTiiXy  {interne  des  hôpitaux.  — 
Broch.  in-^,  63  pages.  —  Chez  A.  DelA- 


haye^  libraûe,  place  de  rieole-de-Hédecine» 
^  1870. 

Nous  ne  pouvons  donner  une  meilleure  ana- 
lyse  du  travail  de  M.  Peltier,  que  de  résumer 
les  conclusions  un  peu  dogmatiques  qu'il  en 
tire. 

«  l»  L'épanchement  traumatique  primitif  de 
sérosité^  observé  par  Pelletan,  Gioquet,  Vel- 
peau,  est  pour  la  première  fois  bien  décrit, 
en  1853,  par  Morel-Lavallée. 

«  2^  Cet  épanchement  siège  le  plus  souvent 
dans  le  tissu  cellulaire  superficiel^  de  préfé- 
rence à  la  région  lombaire  et  crurale;  le  li- 
quide parait  èlre  de  la  sérosité  du  sang,  ren- 
fermant des  globules  graisseux,  des  globules 
sanguins  décolorés  et  déformés. 

«  3^  Cet  épanchement  se  produit  sous  Tin» 
floence  d'une  contusion  violente  accompagnée 
d'un  décollement  étendu  de  la  peau,  comme 
en  produit  la  pression  oblique  d'une  roue  de 
voiture. 

«  k"*  Les  symptômes  physiologiques  sont 
ceux  de  la  contusion  ;  les  symptômes  physi- 
ques  sont  le  tremblotement»  la  fluctuation  du 
bourrelet  périphérique  qui  permettent^  lors- 
qu'on les  observe  attentivement^  de  différen* 
cier  ces  épanchçments  des  épanchements  san* 
guins. 

«  5*  La  marche  est  lente,  la  durée  varie  de 
quinze  Jours  à  plusieurs  mois;  l'inflanmnalion, 
du  reste  assez  rare,  peut  les  compliquer  et 
aggraver  le  pronostic. 

«  6*  Le  traitement  doit  remplir  deux  indi- 
cations :  1^  supprimer  le  liquide  (ponction); 
2^  supprimer  la  poche  (compression^  injections 
irritantes)»  » 

Ges  conclusions  sont  appuyées  d'observa^ 
tlons  intéressantes,  à  la  suite  desquelles 
M.  Peltier  rapporte  une  observation  qn^i  a 
recueillie  d'une  division  complète  de  la  langue 
chez  un  enfant,  guérie  par  une  suture.  Il  dte 
deux  autres  observations  analogues  de  glosso* 
raphie  empruntées  à  dei  publications  pério- 
diques. D*  J.  D... 
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Séance  du  24  mai  1870. 

PRÉSIDENCE  DE   M.    DENONVILLIERS. 

Tlnai^  des  ▼!«••  —  L*ordre  du  jour  ap- 
pelle la  disenisioD  sur  le  vinage  des  vins. 
*  La  parole  est  à  M.  Poggiale. 

ÂTanl  de  reproduire  les  conclusions  qui  ré- 
sument rargumentation  de  M.  Poggiale,  nous 
mettons  sous  les  yeux  de  nos  lecteurs  les  con- 
clusions do  rapport  de  M.  Bergeron. 

i*  L'alcoolisation  des  vins^  plus  générale- 
ment connue  sons  le  nom  de  vhiage,  est  une 
opération  que  le  mauvais  choix  des  cépages  et 
rinpperfection  des  procédés  de  culture  et  de 
tinifiealion  ont  rendue  jusqu'ici  et  rendront 
longtemps  encore  nécessaire  dans  plusieurs 
contrées  viticoles  de  la  France. 

2*  Le  vin^ge  présente,  en  eflet,  dans  les 
conditions  actuelles  de  récolte  et  de  fabrica- 
tion du  vin»  plusieurs  avantages  qu^on  ne  peut 
méconnaître;  il  permet  de  relever,  pour  le 
transport,  les  vins  dont  la  force  spiritueuse  est 
inférieure  à  10  p.  100,  titre  qui  paraît  être  le 
plus  convenable  pour  les  vins  de  consomma- 
tion générale  ;  il  peut  atlénuery  dans  les  an- 
nées mauvaises,  racidilé  de  certains  crus; 
enûn»  il  met  à  Tahri  des  fermentations  secon- 
daires les  vins  dans  lesquels  le  travail  de  fer- 
mentation n^a  pas  développé  une  proportion 
d'alcool  en  rapport  avec  leur  richesse  sac- 
charine. 

3*  Par  contre,  le  vinage  ofrre  de  sérieux 
inconvénients,  parfois  même  des  dangers.  Il 
introduit  en  efTet  dans  les  vins,  en  leur  faisant 
perdre  tout  droit  à  être  vendus  comme  pro- 
duits naturels»  une  proportion  d'alcool  qui, 
n'ayant  pas  été  associé  intimement  aux  autres 
principes  des  moûts  par  le  travail  de  fermen- 
tation, s'y  trouve  en  quelque  sorte  à  Tétat 
libre  et  agit  sur  Torganisme  avec  la  même  ra- 
pidité et  la  même  énergie  que  l'alcool  en  na- 
ture; il  enlève  donc  ainsi  aux  vins  leur  qualité 
de  boisson  tonique  et  salutaire  pour  les  trans- 
former en  un  breuvage  excitant  d'abord»  puis 


stupéfiant,  dont  l'emploi  prolongé  est  évidem- 
ment nuisible.  Mais  le  plus  grand  danger  da 
vinage,  au  point  de  vue  de  l'hygiène  publiqae, 
vient  de  ce  qu'il  fournit  à  la  fraude  on  moyen 
facile  de  livrer  à  la  consommation  des  liquides 
qui  n'ont  du  vin  que  le  nom  et  qui  n'étant,  en 
réalité»  que  de  l*alcool  dilué,  sont  d'un  usage 
funeste. 

W  Ces  inconvénients  et  ces  dangers  pour* 
raient  être  en  partie  conjurés  par  la  mise  en 
pratique  des  mesures  qui  suivent,  savoir  : 

j4.  Le  vinage  à  la  cuve,  ou  au  moins  au 
tonneau,  immédiatement  après  le  soutirsge, 
afin  d'associer  l'alcool  v^rsé  sur  les  jus  an 
travail  de  fermentation,  et  d'assurer  ainsi  sa 
combinaison  intime  avec  les  autres  principes 
constituants  du  vin. 

B.  L'emploi  pour  le  vinage  d'eau-de-vfe 
naturelle  qui,  par  sa  composition,  se  rappro- 
che beaucoup  plus  que  les  3/6  de  celle  du  vin. 

C.  L'interdiction  absolue  des  vinsges  dé- 
passant 6  p.  iOO  d'eau-de-vie  (2  p.  100  d'al- 
cool absolu),  proportion  qui  parait  répondre  à 
toutes  les  nécessités  de  conservation  des  vins, 
même  en  vue  des  transports  lointaios. 

Z>.  Le  maintien  du  droit  commun  relative- 
ment aux  taxes  à  acquitter  pour  les  eaux-de- 
vie  employées  au  vinage. 

E.  La  suppression  des  droits  de  circulation, 
d'entrée  et  d'octroi  sur  les  vins,  et  l'élévation 
de  toutes  les  taxes  sur  les  eaux-de-vie  et 
les  3/6. 

5*  Tant  que  les  procédés  de  culture  et  de 
vinification  n'auront  pas  été  assez  améliorés 
pour  que  le  vinage  devienne  inutile,  la  loyauté 
voudrait  que  viticulteurs  et  négociants  ftusent 
tenus  de  déclarer  si  le  vin  qu'ils  livrent  a  été 
alcoolisé,  dans  quelle  proportion  et  à  quel  mo* 
ment  de  la  vinification  il  a  été  viné. 

6^  Les  dangers  du  vinage  s'accroissent  lors- 
qu'il est  pratiqué  avec  les  esprits  rectifiés  de 
grain  et  de  betterave,  car  la  substitution  de 
ees  alcools  à  l'esprit-de-vin  proprement  dit 
et  à  Teau-de-vie  présente  ce  double  péril  de 
nuire  à  la  santé  des  consommateurs  et  de  me- 
nacer le  pays  d'une  véritable  déchéance  mo- 
rale, parce  que  la  production  de  ces  alcools 
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€tt«  pour  ainsi  dire,  mds  limites  et  qu'ils  peu- 
vent être  livrés^  sous  forme  d'eaux*de-vie  et 
de  liqueurs^  à  des  prix  assez  bas  pour  que  les 
plus  pauvres  y  puissent  atteindre. 

7»  En  présence  d^une  pareille  situation,  IMn* 
terdiction  absolue  de  l'emploi  des  esprits  rec- 
tifiés de  grain  et  de  betterave  parait  être  le 
seul  moyen  d'anèter  les  progrès  du  mal. 

S""  Que  si  le  régime  économique  appliqué 
anjourd^hni  à  rindustrle  et  au  commerce  s'op- 
pose absolument  à  cette  interdiction,  et  ne 
permet  pas  davantage  d'élever  les  droits  qu'ac- 
quittent ces  alcools  à  un  taux  qui  les  rendent 
inabordables  pour  le  commerce  des  spiritueux, 
il  ne  reste  plus  à  la  France,  en  attendant  que 
les  progrès  de  Tinstruction  aient  modifié  les 
mœurs,  il  ne  reste  plus  d'autre  moyen  d'en- 
njet  les  progrès  de  l'alcoolisme,  que  l'orga- 
nisation d'urgence  des  sociétés  de  tempérance, 
sur  le  modèle  de  celles  qui,  au  même  flot 
montant,  ont  opposé  et  opposent  encore  au- 
Jourdliui,  en  Suède,  en  Angleterre  et  aux 
États-Unis^  une  digue  assez  puissante  poui^  at- 
ténuer les  effets  désastreux  de  l'abus  des  al- 
^sools  de  grain. 

M.  Poggiale  lit  un  discours  très-étendu, 
qu'il  résume  par  les  conclusions  suivantes  : 

i*  Le  vinage  exagéré  présente  de  graves  in- 
convéuients  au  point  de  vue  de  la  santé  publi 
que.  Il  favorise  la  fraude  et  fouruit  aux  pro- 
ducteurs et  aux  négociants  de  mauvaise  foi  un 
moyen  facile  de  modifier  profondément  la 
composition  du  vin  naturel.  Le  vin  altère  les 
propriétés  hygiéniques  de  celte  boisson  salu- 
taire et  la  transforme  en  un  excitant  dange- 
reux; 

2^  Il  faut  reconnaître  cependant  que,  dans 
rétat  acluel  de  la  viticulture  et  des  procédés 
de  vinification  et  de  conservation,  l'aJcoolisa- 
4ion  de  certains  vins  est  nécessaire  ; 

3*  L'addition  de  i'atcooi  n'est  réellement 
atile  que  lorsqu'on  veut  donner  plus  de  force 
aux  vins  faibles,  plats  et  acides,  et  en  assurer 
ia  conservation.  Mais,  dans  ce  cas,  la  quantité 
d'alcool  ajoutée  ne  doit  pas  dépasser  3  p.  1 00, 
et  la  richesse  alcoolique  du  vin  doit  être  infé- 
jieure  à  12  p.  100. 

&•  Il  importe  de  n'employer  pour  le  vinage 
que  de  Teau-de-viede  vin  de  bonne  qualité,  ou 
de  l'alcool  rectifié,  si  l'interdiction  des  alcools 
4a  commerce  est  impossible. 

5*  J'exprime  enfin  le  vœu  que  pour  le  vin 


riche  en  alcool,  comme  ceux  de  l'Hérault,  an 
lieu  de  favoriser  le  vinsge,  le  gouvernement, 
TAcadémie  impériale  de  médecine,  les  con- 
seils d'hygiène  publique,  les  sociétés  d'agri- 
culture, les  producteurs  et  les  consommateurs 
encouragent,  au  contraire,  l'emploi  des  bons 
cépages,  les  meilleures  méthodes  de  culture  de 
la  vigne  et  les  procédés  perfectionnés  de  vini- 
fication, qui  permettent  de  conserver  et  de 
transporter  les  vins  naturels  sans  addition  de 
substances  étrangères. 

—  M.  Prat  donne  lecture  d'un  travail  ayant 
pour  titre  :  De  l'action  anaiomique,physio^ 
logique  et  thérapeutique  deê  irrigations 
tteau  chaude  sur  la  membrane  du  tym* 
pan. 

Voici  les  conclusions  de  ce  travail  : 

Le  tympan  est  une  membrane  vivante  dont 
toute  la  vitalité  est  accumulée  à  la  surface  ex- 
terne. C'est  là  que  s'étale  la  richesse  de  ses 
vaisseaux  et  de  ses  nerfd  :  c'est  là  qu'est  la 
sensibilité. 

En  même  temps  qult  est  un  appareil  de 
physique  collecteur  du  son  et  le  renforçant,  et 
permettant  le  transport  des  ondes  vibratoires 
d'un  milieu  gazeux  dans  un  milieu  solide. 

L'appareil  de  physique  a  besoin  d'une  cer- 
taine recherche.  La  membrane  vivante  doit 
être  hydratée  pour  pouvoir  se  nourrir.  De  là 
antagonisme  entre  l'entretien  de  l'organe  et  sa 
fonction. 

Plus  la  membrane  est  hydratée,  mieux  elle 
se  nourrit,  moins  elle  résonne  ;  mais  comme 
la  plupart  des  cas  de  maladie  sont  des  troubles 
dans  la  nutrition,  c'est  de  ce  côté  qu'il  faut 
porter  les  efforts  pour  modifier  la  puissance 
nutritive,  soit  en  l'amoindrissant,  soit  en 
l'augmentant. 

Le  moyen  que  je  propose  est  simple  et  facile. 
Connaissant  les  propriétés  des  membranes, 
j'emploie  l'eau  pure  ou  médicamenteuse  à  une 
certaine  température,  sous  une  certaine  pres- 
sion, animée  d'une  certaine  vitesse  qui  permet 
à  ses  particules  de  changer  continuellement 
et  longtemps  avant  d'avohr  épuisé  leur  pouvoir 
dissolvant. 

L^eau,  sous  rinfloence  d*une  pression  mo- 
dérée, d'une  température  égale  on  peu  supé- 
rieure à  celle  du  sang,  d'une  agitation  perpé- 
tuelle, adhère,  mouille,  imprègne,  traverse  la 
membrane,  avec  les  liquides  de  laquelle  elle 


324 


MÉLANGES. 


fait  des  échanges,  suivant  des  lois  que  Dutro*  i 
cbet  a  marquées. 

Ou  peni  donc  modiûer,  dans  un  but  théra^ 
peutique,  et  avec  tous  les  médicaments  qu'on 
voudra,  à  l'aide  de  mon  instrument,  Farran- 
gement  anatomique  et  les  propriétés  physio- 
logiques de  la  membrane  du  tympan,  de  tout 
le  conduit  auditif  et  souvent  même  de  la 
caisse. 

J'ai  donné  pour  exemples  les  blessures  du 
tympan  ;  j'ai  parlé  de  jses  plaies  simples,  de 
ses  plaies  contuses,  de  ses  plaies  ulcéreuses, 
rai  montré  quelles  étaient  celles  qui  se  cica- 
trisent par  première  intention,  quelles  étaient 
celles  pour  lesquelles  il  fallait  intervenir,  et 
j*ai  dit  coooment  il  fallait  intervenir. 

Ce  travail  est  renvoyé  à  Tezamen  d'une 
commission. 

Séance  du  31  mai  1870. 

PRlisiDBNCE  DE  M.  DENONVILLIERS. 

VaeclnatloB.  —  M.  le  ministre  de  fagri- 
culture  et  du  commerce  informe  TAcadémie 
que,  conformément  à  la  demande  du  conseil 
d'administration^  il  vient  de  décider  qu'une 
nouvelle  somme  de  mille  francs  sera  mise  à  sa 
disposition  pour  l'entretien  temporaire  d'une 
génisse  à  cow-poz. 

M.  J.  Guérin,  à  propos  de  la  lettre  du  mi- 
nistre, mentionnée  dans  la  correspondance^ 
annonçant  l'envoi  d'un  subside  destiné  à  favo- 
riser les  vaccinations  de  l'Académie,  pense  que 
ce  subside  sera  appliqué  à  la  vaccination  hu- 
maine autant  qu'à  la  vaccination  animale.  La 
vaccination  humaine  lui  parait,  en  efiTet,  avoir 
grand  besoin  d'être  favorisée  à  l'Académie, 
car  M.  J.  Guérin  n'a  pu  trouver  dernièrement 
dans  les  bureaux,  un  jour  de  vaccination,  du 
vaccin  jennérien  en  tubes.  On  lui  a  offert  du 
vaccin  de  génisse  en  tube^  dont  il  n'a  pas 
voulu,  puis  du  vaccin  jennérien  en  plaques. 
Ges  plaques  n'étaient  pas  adhérentes  l'une  à 
l'autre,  et  le  vaccin  n'y  était  pas  à  l'abri  du 
contact  de  l'air.  Les  vaccinations,  pratiquées 
an  nombre  de  7,  à  l'aide  de  ce  vaccin,  n'ont 
pas  réussi.  M.  Guérin  pense  que  le  mode  dé- 
fectueux de  conservation  du  vacdn  n'a  pas 
été  étranger  à  cet  insuccès.  Il  signale  ces  ife- 
siderata  du  service  de  la  vacehie  k  Tattention 
de  M.  le  Directeur. 


H.  Blot  pense  qu'il  est  erroné  de  croire  que 
le  vaccin  conservé  à  l'abri  du  contact  de  i'air 
jouit  de  plus  d'efficacité  que  celui  pour  la  con- 
servation duquel  cette  précaution  n'a  pas  été 
prise.  Il  a  eu  l'occasion  de  vacciner  dernière- 
ment diverses  personnes  à  l'aide  du  vaccin  de 
génisse  expédié  de  Bruxelles.  Ge  vaccin  avait 
été  recueilli  sur  des  plaques  d'ivoire  appli^ 
quées  sur  le  bouton  vaccinal  et  enveloppées 
simplement  d'une  feuille  de  papier,  sans  autre 
précaution.  Ges  vaccinations  ont  parfaitement 
réussi. 

M.  Depaul  répond  à  M.  J.  Guérin  que  8*tl 
n'a  pas  trouvé  de  vaccin  jennérien  en  tubes  k 
l'Académie,  c'est  précisément  parce  qu'il  est 
venu  le  demander  un  jour  de  séance  de  vacci- 
nation, en  un  moment  où  tout  le  vaccin  recueil- 
li sous  cette  forme  avait  été  distribué,  et  où 
l'on  n'avait  pas  eu  le  temps  d'en  recueillir  de 
nouveau,  à  cause  de  la  difficulté  que  l'on 
éprouve  à  obtenir  des  familles  l'autorisation 
de  puiser  dans  les  pustules  des  enfants  vac- 
cinés. 

Il  estt)eaucoup  plus  facile  d'avoir  du  vaccin 
de  génisse  en  tubes,  parce  que  le  même  ani- 
mal peut  en  fournir  jusqu*à  600  tubes. 

M.  Depaul  ajoute  que,  depuis  trois  mois  et 
demi  que  dure  l'épidémie  de  variole,  il  a 
chargé  environ  quarante  mille  lancettes  de 
vaccin  pour  les  médecins  de  Paris  ou  de  la 
banlieue. 

Quant  au  défaut  d'adhérence  des  plaques 
dont  se  plaint  M;  Jules  Guérin,  il  tient  à  ce 
que  M.  J.  Guérin  a  pris  des  plaques  chargées 
de  vaccin  frais  que  l'on  venait  de  recueillir. 
Les  plaques  n'adhèrent  que  lorsque  le  vaccin 
s'est  desséché. 

-p-M.  le  président  annonce  à  l'Académie  la 
perte  qu'elle  vient  de  faire  dans  la  personne  de 
M.  le  professeur  Simpson,  membre  associé  à 
Edimbourg ,  el  de  M.  Soane,  membre  corres- 
pondant à  Madrid. 

M.  le  Président  rend  compte  ensuite  de  la 
visite  officielle  faite  par  le  bureau  à  M.  le  mi- 
nistre des  sciences,  des  lettres  et  des  arts^ 
sous  la  juridiction  duquel  l'Académie  est  ac- 
tuellement placée. 

—M.  Plorry  obtient  un  tour  de  faveur  pour 
lire  un  travail  sur  la  variole  et  les  moyens  pro- 
phylactiques et  cnratifs  de  cette  maladie. 
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MBt.  —  M.  Le  Fort^  candidat  à  la 
place  vacaute  dans  la  section  de  pathologie 
chirurgicale^  donne  lecture  d^un  mémoire 
intitulé  :  Pansement  simple  par  balnéaUon 
continue» 

Lamortalitéaprès  lesopérations^  ditrauteur. 
plDB  élevée  dans  la  pratique  nosocomiale  que 
dans  la  pratique  civile»  plus  forte  dans  les 
grands  hôpitaux  que  dans  les  petits  hôpitaux 
de  la  campagne^  plus  considérable  dans  ceux 
de  Paris  que  dans  ceux  de  Londres^  tient  sur- 
tout à  Tapparition  plus  ou  moins  fréquente  de 
deux  redoutables  complications  :  l'infection 
pumlente  et  Térysipèle. 

A  de  certains  moments,  dans  certains  de 
nos  établissements,  ces  maladies  prennent 
un  développement  tel,  se  montrent  avec  un 
tel  degré  de  fréquence^  qu'on  caractérise  du 
nom  d'épidémie  un  état  sanitaire  assez  grave 
pour  qu'on  ne  puisse  plus,  pour  ainsi  dire. 
Élire  une  indsion  sans  voir  survenir  un  érysi- 
pèle;  pour  qu'on  n'ose  plus  pratiquer  une 
opération  de  quelque  importance  sans  avoir 
à  redouter  presque  à  coup  sûr  l'infection  puru- 
lente. 

Lorsqu'on  voit  ces  maladies  se  disséminer, 
s'étendre  avec  tous  les  caractères  qu'on  attri- 
bue aux  épidémies^  et  lorsqu*on  remarque  en 
même  temps  que  ces  épidémies,  comme  celles 
des  fièvres  puerpérales^  se  concentrent  tantôt 
dans  un  hôpital^  tantôt  dans  un  autre,  se  limi- 
tent À  un  seul  service  sans  s'étendre  sur  un 
service  voisin,  il  est  difticile  de  ne  pas  admet- 
tre qu'il  existe,  pour  l'érysipèle  et  Tinfection 
purulente,  aussi  bien  que  pour  la  fièvre  puer- 
pérale, une  cause  capable  d'amener  de  tels 
effets,  et  que  cette  cause  soit  autre  que  le 
caractère  contagieux  ou  plutôt  infectieux  par 
contagion  de  ces  graves  complications  des 
mumatismes  accidentels,  chirurgicaux  ou  puer- 
péraux* 

Pour  que  de  pareilles  épidémies  se  produi- 
sent, il  faut  qu'un  cas  spontané  en  soit  le  point 
de  départ;  elles  seront  donc  rares  si  ces  cas 
isolés  sont  peu  fréquents  ;  elles  seront  plus 
nres  encore  si,  Jorsqueces  cas  accidentels  se 
développent,  nous  avons  su  diminuer  la  fré- 
quence des  cas  spontanés  d'érysipèle  et  d'infec* 
tion  purulente;  prévenir  la  dissémination  gé- 
nérale de  ces  maladies  si  l'on  n'a  pu  empêcher 
leur  développement  isolé  sur  un  autre  malade  : 


tel  est  le  problème  dont  il  importe  de  chercher 
et  d'obtenir  la  réalisation. 

Après  avoir  rappelé  les  principaux  modes 
de  pansement  employés,  M.  Lefort  continue 
ainsi: 

En  résumé,  si  noQs  recherchons,  si  nous 
rapprochons  les  indications  que  les  chirurgiens 
ont  cherché  à  réaliser  par  leurs  difl'érentes 
méthodes  de  pansement,  nous  trouvons  les 
indications  suivantes  : 

Mettre  la  plaie  à  l'abri  du  contact  de  l'air,  la 
modifier,  quand  il  y  a  lieu,  par  l'application 
de  substances  médicanoenteuses  ; 

Entretenir  autour  d'elle  une  certaine  humi- 
dité; 

Empêcher  la  décomposition  du  pus  qui  im- 
bibe le  pansement  ; 

Maintenir  la  plaie  dans  un  grand  état  de 
propreté  ; 

Prévenir  l'adhérence  des  pièces  de  panse- 
ment ; 

Détruire  les  germes  qui  pourraient  être  le 
point  de  départ  d'une  infection. 

Une  très-légère  modification  aux  pansements 
généralement  employés  a  permis  à  M*  Le  Fort 
de  remplir  ces  indications.  Il  rejette  d'une  ma- 
nière absolue  l'usage  des  corps  gras  quels 
qu'ils  soient  ;  il  étend  la  même  proscription 
au  diachylon,  mais  seulement  quand  il  s'agit 
d'une  plaie  récente,  et,  dans  aucun  cas,  du 
moinsdans  les  hôpitaux,  il  n'emploie  la  charpie 
qui,  par  sa  faculté  d'absorption,  peut  être  le 
réceptacle  de  germes  infectieux.  Il  recouvre  la 
plaie  d'une  ou  plusieurs  compresses  trempées 
dans  un  mélange  d*eau  et  d'un  dixième  envi- 
ron d*alcool  ordinaire  ou  d'alcool  camphré.  Si 
la  plaie  a  besoin  d'être  excitée ,  il  ajoute  en 
diverses  proportions,  suivant  les  cas,  une  so- 
lution de  sulfate  de  zinc  au  dixième,  et  il  en- 
veloppe toute  la  partie  correspondante  du  mem- 
bre avec  un  morceau  de  taffetas  ciré,  main* 
tenu  lui-même  en  place  par  quelques  tours  de 
bande,  et  il  veille  avec  soin  à  ce  que  l'envelop- 
pement soit  complet  et  hermétique. 

L'évaporation  du  liquide  qui  a  imprégné  les 
compresses  ne  pouvant  avoir  lieu,  les  pro* 
duits  de  l'évaporation  insensible  qui  s'opère 
normalement  à  la  surface  de  la  peau  étant  re- 
tenus, le  pansement  se  trouve  transformé  en 
une  sorte  de  bain  continu. 

Sans  les  inconvénients  d'une  macération 
qui  gonfle  les  tissus  et  semble  diminuer  leur 
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vitalUéy  sans  les  ennuis  amenés  par  la  néces- 
site  d'appareils  difficiles  à  manier  et  qui  ne 
sauraient  être  d'un  usage  général^  on  obtient 
ainsi  les  avantages  du  bain  de  Mayer^  de 
Langenbeck  et  de  Valette  (deLyoD)yOU  noème 
de  l'irrigation  continue.  L'action  sédative  de 
Teau,  tempérée  suivant  les  indications  par 
l'usage  de  solutions  roédicamenteusest  modère 
l'inflammation  et  la  maintient  dans  les  limites 
nécessaires  au  travail  de  cicatrisation. 

Le  pus,  à  l'abri  du  contact  permanent  de 
Tair,  ne  subit  aucune  modification  ;  il  reste, 
il  est  vrai,  en  rapport  avec  la  plaie,  mais 
le  pansement  par  occlusion  nous  a  montré 
depuis  longtemps  l'innocuité  du  pus  non 
altéré. 

Les  compresses,  ne  pouvant  se  dessécher, 
n'adhèrent  nulle  part,  se  détachent  facilement, 
et  l'on  n'a  pas  àcraindre  l'excoriation  des  bour- 
geons charnus.  Quant  à  la  propreté,  il  est 
facile  de  voir  qu'on  l'obtient  d'une  manière 
absolue.  Enfin,  si  l'on  admet  les  idées  d'infec- 
tion, de  transport  de  germes,  la  plaie  arro- 
sée, au  moment  du  pansement,  d'eau  alcooli- 
sée, recouverte  de  compresses  trempées  dans 
la  même  solution,  enveloppée  hermétiquement 
d'une  étoffe  imperméable,  est  efficacement 
protégée  contre  toute  contamination.  Cette  mo- 
dification apportée  aux  modes  de  pansement 
généralement  employés  et  qui  ne  consiste  guère 
que  dans  l'emploi  d'un  morceau  de  taffetas 
dré  plus  large  qu'on  ne  le  taille  d'ordinaire, 
se  présente  avec  de  telles  apparences  d'insigni- 
fiance, et,  dans  tous  les  cas,  coûte  si  peu  d'ef- 
forts d'imagination,  que  l'auteur  n'aurait  pas 
osé  en  entretenir  l'Académie,  si  elle  ne  se  re- 
commandait par  des  résultats  qui  l'ont  con- 
vaincu de  son  efficucité. 

L'auteur  termine  en  citant  une  série  d'ob- 
servations et  en  donnant  des  résultats  statisti- 
ques à  l'appui  des  considérations  qui  précè- 
dent. (Renvoyé  à  la  section  de  pathologie 
chirurgicale.) 

Séance  du  7  Juin  1870. 

PRÉSinERCB    DE  U.  DENONVILLIERS. 

Cow-pox  natarei.  —  M.  Depaul  annonce 
à  l'Académie  qu'il  possède  enfin  du  vrai  cow- 
pox  à  la  première  génération.  Los  mois  der- 
niers, dil-il,  favais  déjà  reçu  une  quinzaine  de 
lettres  m'annonçant  la  découverte  de  cas  de 


cow-pox  spontané,  ou  accompagant  des  échan- 
tillons de  ce  cow-pox.  Sept  ou  huit  fois  fêtais 
allé  voir  les  animaux,  mais  trop  tard  pour 
avoir  du  bon  vaccin.  Quant  aux  échantillons 
qu'on  m'avait  adressés,  très-probablement 
quelques-uns  avaient  été  recueillis  trop  tard  , 
et  aucune  inoculation  soit  sur  des  enfants,  toit 
sur  des  génisses,  n'avait  réussi.  Enfin,  ces 
temps  derniers,  M.  le  docteur  Yicherat  m'a 
envoyé  de  nouveau  un  liquide  qu'il  m'annoo- 
çait  comme  du  cow-pox.  Le  premier  essai  que 
j'en  fis  sur  des  enfants  fut  complètement  sans 
résultat;  j'essayai  encore  une  seconde  fols  sur 
une  génisse,  je  ne  réussis  pas  mieux.  Mais  il  j 
a  quelques  jours,  je  tentai  sur  une  génisse 
une  troisième  épreuve,  et,  cette  fois,  elle  fut 
couronnée  d'un  succès  complet,  et  j'obtins 
5  pustules  magnifiques  sur  6  piqûres. 

J'ai  vacciné  hier  avec  le  nouveau  virus  une 
génisse  et  quatre  enfants. 

J'ajouterai  à  cela  que  j'ai  reçu,  aujourd'hui 
même,  de  M.  Prestat,  de  Pontoise,  ancien  in- 
terne des  hôpitaux ,  très-distingué,  et  en  qui  j*al 
toute  confiance,  un  nouvel  envoi  de  cow-pox 
que  je  compte  expérimenter  ces  jours-ci.  Mais 
je  n'ai  pas  voulu  attendre  davantage  pour  an- 
noncer à  l'Académie  la  boune  nouvelle  de 
notre  virus  renouvelé. 

Olscasuloit  sar  le  Tlnmf^e.  —  M.  BoU- 
ley  :  La  question  posée  est  celle  ci:  l'addition 
de  l'alcool  dans  le  vin  est-elle  nuisible  à  la 
santé  et  à  l'hygiène  publiques  ?  Les  orateurs 
qui  m'ont  précédé  à  cette  tribune  sont  pour 
l'affirmative.  Ils  disent  que  Talcool  mélangé 
au  vin  a  de  graves  inconvénients,  et  sont  gé- 
néralement hostiles  au  vinage.  Le  seul  qu'ils 
tolèrent  facilement  est  le  vinage  à  la  cuve  pour 
les  vins  faibles  et  sans  force,  et  encore  ne 
Tautorisent-ils  que  dans  la  proportion  et  dans 
la  limite  de  degrés  fixés  à  Tavance,  etc. 

M.  Poggiale  surtout  n'aime  pas  le  vinage; 
il  ne  le  supporte  que  dans  une  très  faible  me- 
sure; car  il  a  un  véritable  eulte  pour  le  vin, 
mais  pour  le  vin  naturel,  et  tel  que  Dieu  t'a 
fait.  Moi  aussi,  je  comprends  cette  tendance, 
et  je  proscrirais  facilement  tout  mélangé  et 
tout  vinage  dans  les  meilleurs  crus  de  Bor- 
deaux et  de  Bourgogne.  Malheureusement, 
tous  les  vins  ne  sont  pas  bons,  spécialement 
sur  les  bords  fortunés  de  la  Seine,  et  il  s'en 
faut  de  beaucoup  que  l'on  puisse  comparer» 
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poor  les  traiter  de  même,  les  vins  de  Suresnes 
on  d'Argeotenil  et  le  Ghàteau-Margaux  ou  le 
Beauoe-rHôpital.  Aussi  suis-je  parfaitement 
d'avis  que  pour  certains  vins  an  moins  le  vi- 
llage est  Don-senlement  une  chose  permise^ 
mais  encore  nécessaire. 

Qn'est  le  vinage,  en  effet  7  C'est  le  mélange 
de  Talcool  au  vin.  Or  l>eauconp  de  vins  man- 
quent d'alcool,  dans  le  nord  surtout.  D*autres, 
comme  les  vins  du  midi,  ne  sont  pas  transpor- 
tables. Il  faut  leur  donner  la  stabilité  qui  leur 
fait  défaut.  Dans  tous  les  cas,  soit  qu'on  ait  à 
corriger  l'acidité  et  la  verdeur,  soit  qu'on  ait 
à  donner  du  ton^  soit  qu'il  faille  développer 
Tarome  ou  faire  déposer  la  surabondance  du 
tannin^  Palcool  intervient,  souvent  indispen- 
sable et  souvent  utile.  Il  ne  me  parait  pas 
qa'il  faille  se  priver  de  tels  bienfaits  pour  des 
craintes  tonl  à  fait  clumériques. 

Et  d'ailleurs,  le  traitement  et  la  correction 
des  vins  n'est  pas  une  industrie  nouvelle.  De 
toQt  temps  il  a  existé  certains  vins  qui  ne  se 
conservaient  pas  facilement.  Pour  les  empê- 
cher de  se  corrompre,  les  anciens  employaient 
déjà  les  tonneaux  goudronnés.  On  se  sert  éga- 
lement maintenant,  en  Orient  et  en  Espagne, 
d'outrés  goudronnées  pour  cet  usage.  Les  vins 
conservés  de  cette  manière  doivent  être  très- 
salobres^  mais  leur  goût  est  peu  délicat.  Encore 
ici  on  pourrait  regretter  les  vins  naturels  de 
M.  Poggiale.  Lors  de  Tinvention  de  Talcool, 
on  comprit  eoGn  qu'il  y  avait  là  toute  une 
bonne  fortune  pour  les  vins  de  qualité  infé- 
rieure, et  on  en  fit  un  large  usage.  J'étonne- 
rai peut  être  l'Académie  en  lui  disant  que, 
depuis  lors,  le  vioage  devint  un  fait  constant 
et  énorme,  auquel  rien  ne  vint  s'opposer  jus- 
qu*à  une  époque  fort  peu  éloignée  de  nous. 

En  effets  il  y  a  six  ans  seulement  que  le 
▼înage  fut  interrompu  à  la  suite  d'un  conflit 
dlntérèts  commerciaux  qu'il  serait  trop  long 
d'expliquer.  Jusque-là  le  nord  envoyait  au 
midi  des  milliers  d  hectolitres  d'alcools^  et 
celui-ci  lui  rendait  une  quantité  encore  plus 
abondante  de  vins  qui  avaient  reçu  par  le  cou* 
page  la  faculté  de  locomotion  qui  leur  avait 
jusqu'alors  manqué.  L'hygiène  publique  ne 
s'en  trouvait  pas  plus  mal^  tout  au  contraire, 
car  il  vaut  évidemment  mieux  boire  du  vin 
alcoolisé  que  de  n'en  point  boire  du  tout,  et 
d'être  obligé  de  recourir  à  des  boissons  mal* 
saines  et  dangereuses. 


Le  vinage  se  pratique  de  deux  manières:  le 
vinage  à  la  cuve  et  le  vinage  au  tonneau. 
Quant  au  vinage  à  la  cuve,  tout  le  monde 
est  à  peu  près  d'accord  sur  ce  point;  mes  ad- 
versaires même  reconnaissent  que  l'alcool, 
ajouté  dans  la  cuve  même  de  la  vendange, 
s'assimile  complètement  avec  celle-ci.  La  fer- 
menlatiou  se  charge  alors  de  tons  les  frais.  On 
n'a  même  pas  à  craindre  de  survinage^  car, 
comme  le  dit  le  baron  Thenard,  ni  l'on  veut 
pousser  l'alcoolisation  au*delà  de  13  degrés,  la 
fermentation  est  arrêtée  et  la  vendange  est 
perdue.  Le  survinage  est  donc  tout  à  fait  im- 
possible. 

Ajoutons  que  ralcoolisation  a  le  grand 
avantage  de  désacidifier  le  vin  et  de  faire  pré- 
cipiter le  tannin  trop  abondant^  tout  en  déve- 
loppant ce  qu'on  est  convenu  d'appeler  le 
bouquet. 

Un  vin  fmpotable,  ou  qui  tout  au  moins  ne 
pouvait  pas  être  transporté  du  marché  de  pro- 
duction au  marché  de  consommation^  devient 
ainsi  un  bon  vin  et  un  vin  de  prix. 

Quant  au  vinage  au  tonneau,  le  rapporteur 
est  loin  de  l'approuver,  et  nous  ne  pouvons 
être  sur  ce  point  du  même  avis.  Selon  mes 
honorables  contradicteurs  et  spécialement  M. 
Poggiale,  l'alcool  reste  libre  alors  et  exerce 
toute  son  influence  nuisible  sur  le  corps  hu- 
main. 

C'est  là  une  erreur  manifeste.  Et  d'abord, 
l'alcool  n'est  plus  pur,  il  est  dilué,  au  contraire, 
dans  quatre-vingt  neuf  centièmes  d'eau.  Par 
conséquent  il  ne  saurait  avoir  le  même  incon- 
vénient que  quand  une  certaine  partie  de  la 
population  l'absorbe  directement,  ce  qui  n'est 
mallieureusement  que  trop  fréquent  dans 
quelques  contrées:  ne  vaut-il  pas  mieux  après 
tout  laisser  alcooliser  le  vin  et  par  là  en  rendre 
le  transport  possible  dans  les  pays  qui  en  sont 
privés,  que  de  forcer  ces  pays,  par  le  manque 
d'une  boisson  salutaire,  à  s'adonner  à  l'alcool 
pur?  M.  Poggiale  vous  a  parlé  d'un  fleuve 
ayant  6  mètres  de  profondeur,  3  mètres  de 
largeur  et  je  ne  sais  combien  de  kilomètres 
de  longueur,  et  il  vous  a  dit  que  telle  était  la 
consommation  d'alcool  que  faisait...  est-ce  le 
monde  ou  la  France? 

M.  Poggiale,  c'est  l'Angleterre. 

M.  Bouley.  Eh  bien  !  l'Angleterre,  soiti  Ne 
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croyez^vous  donc  pas  qu*il  aurait  mieux  irala 
que  ce  pays  pût  recourir  à  un  vin  généreux 
qui  l'eût  détourné  des  boissons  trop  fortes? 
Dans  le  midi  de  la  France,  le  vin  est  à  très-bon 
marché  ;  aussi  ne  rencontre-tpon  jamais 
d'ivrognes  dans  les  rues. 

M.  Poggiale^  avec  ses  interdictions,  re- 
monte à  Golbert.  C'est  un  colbertiste.  Du 
temps  de  Golbert  aussi  on  voulait  fixer  la  lar- 
geur de  chaque  aune  d'étoffe.  Laissez  donc  libre 
rindustrie»  elle  sait  mieux  que  vous  ce  qu'il 
«oovient  de  faire.,  et  l'esprit  public  fera  suffi- 
samment justice  des  excès  et  des  abus*  Vou- 
loir fixer  les  degrés  d'alcool  que  doit  avoir  et 
ne  pas  dépasser  chaque  tonneau  de  vin  me 
semble  donc  insensé. 

M.  Bergeron  ne  se  contente  pas,  quant  à 
lui,  de  vouloir  fixer  un  minimum  ou  un  maxi- 
mum à  Talcool  ;  il  veut  faire  un  choix  parmi 
les  différentes  provenances  de  l'alcool.  Il  a 
pour  Teau-de-vie  de  vin  une  préférence  bien 
marquée,  et  il  déskerait  qu'on  proscrivit  Tu- 
sage  de  toute  autre  comme  dangereuse.  Et 
pourtant  tous  les  alcools  titrés  se  ressem- 
blent ;  ils  sont  même  identiques.  C'est  tou- 
jours C*  H«  0». 

Il  en  est  tout  différemment  s'il  s'agit  du 
phlegme^  c'est-à-dire  de  Teau^e-vie  de  pre- 
mière distillation  :  car  celui-ci  est  chargé 
d'essences  particulières  et  d'élhers  composés, 
•et  00  y  sent  encore  le  goût  de  provenance. 

Mais  il  faut  remarquer  que  si  le  phlegme 
lui-même  est  placé  dans  la  cuve  et  non  dans 
le  tonneau,  il  n'a  aucun  inconvénient  t  car, 
comme  l'a  expérimenté  M.  Thenard*  Tacide 
carbonique  prodoit  par  la  fermentation  en- 
traîne avec  lui  toutes  ces  essences  et  ces 
éthers  composés  volatils,  et  le  vin  reste  après 
cela  parfaitement  pur  et  sans  aucun  goût 
mauvais.  La  même  chose  se  produit  si  l'on 
met  dans  la  cuve  du  pétrole,  de  la  térében- 
ihine,  de  la  benzine,  etc.  L'acide  carbonique 
qui  se  dégage  a  alors  une  forte  odeur  de  pé« 
trole  ou  de  benzine,  mais  le  vin  n'en  conserve 
aucune  quand  la  fermentation  est  achevée. 
Aussi  la  vendange  dans  laquelle  on  a  mis  du 
phlegme  a-t-elle  identiquement  le  même  goût 
quand  elle  est  tirée  au  elah*,  que  celle  que 
contient  d«  l'acool  rectifié»  tandis  qu'il  suffi- 
rait  d'un  petit  verre  de  cet  alcool  non  rectifié 
pour  perdre  tout  un  tonneau  de  vin. 

Ma  conclusion  «t  donc  de  laisser  libre  le 


vinage,  soit  à  la  cuve,  soit  au  tonneau,  soit 
avec  de  Falcool  rectifié,  soit  avec  de  l'alcool 
impur»  car  l'intérêt  seul  du  marchand  suffira 
pour  l'empêcher  de  faire  des  mélanges  qui 
pourraient  perdre  sa  marchandise.  Il  ne  coûte 
que  7  francs  pour  rectifier  un  hectolitre  ;  le 
marchand  de  vin  emploiera  donc  de  préfé- 
rence l'alcool  rectifié  qui  ne  peut  Jamais  don- 
ner  de  mauvais  goût. 

M.Bergeron  croit  que  le  vinage,en  augmen- 
tant la  quantité  des  vins,  pourrait  augmenter 
le  nombre  des  cas  d'alcoolisme.  Mais,  au  con- 
traire, l'alcoolisme  est  rare  dans  les  pays 
vignobles;  il  faut  rendre  le  vin  le  plus  abon- 
dant possible  pour  empêcher  la  consommation 
des  mauvaises  eaux-de»vie» 

Or  le  vinage  accroît  l'abondance  du  vin 
dans  une  proportion  considérable.  On  peut 
en  juger  par  ces  chiffres  que  m'a  fourni 
M.  Lhéritler  : 

La  production  annuelle  du  vin  en  France 
est  de  55  à  60  millions  d'hectolitres,  et  sur 
cette  quantité  il  faut  compter  30  millions 
d'hectolitres  qu'on  ne  peut  transporter  sans 
leur  faire  subir  l'opération  du  vinage*  Le 
vinage  permettrait  également  de  conserver 
30  millions  d'hectolitres  de  cidre  ou  de  poiré 
qui  se  gâteraient  sans  lui  ;  enfin  il  permettrait 
de  livrer  à  la  consommation  k  millions  d'hec- 
tolitres qui  deviennent  malades  et  se  perdent, 
et  les  autres  millions  distillés  jusqu'Ici  pour 
faire  de  l'alcool. 

Voilà  donc  70  millions  d'hectolitres  de  bois- 
sons saines  que  le  vinage  ajouterait  aux  80 
millions  d'hectolitres  de  vin  annuellement 
consommés. 

M.  Bergeron  croit  que  le  vin  n'empêche  pas 
de  boire  l'alcool  :  c'est  une  erreur;  on  re- 
nonce à  tout  autre  alcool  quand  on  a  pris  le 
goût  du  vin.  Comme  je  l'ai  d^à  dit,  il  y  a 
bien  moins  d'ivrognes  dans  les  départements 
du  midi  que  dans  ceux  du  nord. 

MM.  Bergeron  et  Pongglale  ont  émis  le  vœu 
que  les  vignerons  choisissent  de  meilleurs 
cépages,  soignent  mieux  leurs  vignes  et  fas- 
sent de  meilleur  vin. 

Mais,  quel  que  soit  le  choix  des  cépages,  le 
vigneron  ne  peut  pas  régler  la  marche  du  so- 
leil; or  il  est  reconnu  que,  sur  cinq  ans,  les 
vins  ne  sont  très-bons  qu'une  seule  année,  ils 
réussissent  mal  les  quatre  autres.  Je  vais  donc 
pins  loin  que  mes  collègues,  et  je  dis  aux  viti- 
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CQltenrs.  FaitetHioiuduviD,  dayin  quel  qa*il 
5oit^  parce  que  avec  du  mauvais  vin  on  peut 
en  faire  du  bon.  J'ai  beaucoup  de  confiance  en 
la  chimie;  je  suis  persuadé  qu*un  jour  ou 
Tautre  elle  nous  fera  du  vin  de  toutes  pièces, 
mais  jusqu'ici  elle  ne  peut  que  transformer  le 
vin  qu'on  lui  donne.  Faites  donc  du  vin,  et 
vinez-le.  Le  mot  vinage  est  plein  de  profon- 
deur. On  peut  le  définir  ainsi  :  «  ^industrie 
qui  élève  à  la  dignilé  de  vin  une  liqueur  qui 
n^en  a  pas  les  facultés.  »  C'est  un  procédé  in- 
dustriel qui,  rationnellement  exploité,  ne  peut 
porter  aucun  préjudice  à  la  santé  du  consom- 
mateur. Telle  est  la  conclusion  que  je  propose 
à  TAcadémie. 

M.  Poggiale.  M.  Bouley  est  partisan  de  la 
liberté  conmierciale,  et  il  est  moins  préoccupé 
de  la  question  d^hygiène»  la  seule  à  laquelle 
noDs  devions  répondre.  Nous  avons  à  dire  si  le 
Yinage  est  ou  non  nuisible  à  la  santé  du  con- 
sommateur; or,  en  écoutant  avec  le  plus 
grand  intérêt  le  diseours  de  M.  Bouley,  je  n'ai 
pas  vu  qu'il  nous  prouvât  que  le  vinage  ne 
fût  pas  nuisible  dans  certains  cas. 

Je  Fai  déjà  dit,  je  ne  serais  pas  contraire  au 
▼inage  sUl  n'élevait  jamais  la  richesse  des  vins 
«u-deiè  de  12  pour  100  d'alcooL  Mais  quand 
oo  vine  les  vins  de  l'Hérault,  qui  contiennent 
naturellement  de  12  à  iU  pour  100  d'alcool, 
cette  opération  ne  peut  qu'être  préjudiciable. 
Pourquoi  les  vine-t-on7  Pour  les  conserver? 
Pas  le  moins  du  monde.  On  les  vine  pour  di- 
xninner  les  frais  de  transport,  les  frais  d'octroi, 
pour  faciliter  les  dédoublements,  pour  éten- 
dre d'eau  chaque  tonneau  de  manière  à  en 
faire  deux  ou  trois. 

Voilà  ce  que  l'on  fait. 

Or,  dans  ces  vins  ainsi  étendus,  les  rapports 
des  éléments  constitutifs  sont  profondément 
troublés,  comme  je  Tai  montré  déjà.  Il  faut 
qa*on  vin  soit  naturel  et  de  bonne  qualité  pour 
être  sain.  Etendre  les  vins  d'eau  et  d'alcool, 
c*est  une  fraude,  parce  qu^on  remplace  une 
liqueur  utile  par  une  liqueur  nuisible,  parce 
q[ue  le  public  est  trompé.  Approuver  le  vinage, 
ce  serait  compromettre  l'autorité  de  TÂcadé- 
mie. 

U.  chevallier.  Je  ne  suis  complètement 
d'accord  ni  avec  MBl.Bergeron  et  Poggiale,  ni 
avec  M.  Bouley.  Je  ne  crains  pas.  le  vinage 


lorsquMl  ne  dépasse  pas  certaines  proportions» 
Je  crois  qu'il  doit  alors  être  toléré,  parce  qu'il 
est  indispensable  à  la  conservation  et  au  trans* 
port  de  certains  vins.  Grâce  à  lui,  les  vins  de 
l'Hérault  peuvent  être  maintenant  expédiés  et 
transportés  en  Algérie;  les  vins  des  lenvirons- 
de  Paris  deviennent  supportables. 

Il  faut  bien  le  savoir,  les  vins  ne  sont  pas^ 
toujours  potables  parce  qu'ils  sont  naturels. 

Nous  avons  eu  un  jour  à  exandner  certains 
vins  du  Jura  tellement  mauvais  que  nous  ne 
pouvions  croire  que  ce  fût  du  vin.  Nous  avons 
écrit  dans  le  pays,  et  nous  avons  reçu  dea 
écbantiUons  absolument  semblables.  Croyant 
encore  être  trompés»  nous  avons  fait  venir  des 
raisins  du  même  Pliage,  et  nous  les  avons 
fait  fermenter.  Le  vin  obtenu  par  ce  procédé 
était  impotable,  et  contenait  â  pour  100  d'al- 
cool. Un  vin  de  ce  genre  avait  absolument 
besoin  d'être  viné. 

La  richesse  des  vint  français  en  alcool  varie 
entre  20  p.  100  et  6  p.  lOO.  A  l'octroi  de  Paris 
on  fait  généralement  payer  l'excédant  de  vi- 
nification lorsque  cette  richesse  dépasse  16  à 
17  pour  100.  U  n'y  a  donc  pas  avantage  à  sur- 
vioer  les  vins  au-dessus  de  ce  chiffre;  or  les 
vins  naturels  d'Espagne  contiennent  16  à  17 
pour  100  d'alcool.  Ce  n'est  pas  le  vinage  qui 
fait  mal,  ce  sont  les  falsifications  de  toutes  na- 
tures auxquelles  on  soumet  les  vins.  On  les 
colore  avec  des  substances  plus  ou  moins  nui- 
sibles, et  dans  certaines  villes  il  y  avait  ré- 
cemment encore  des  fabriques  de  vins  teintés, 
c'est-à  dire  de  teintures  dissoutes  dans  du  vin 
en  telles  proportions,  qu'une  bouteille  suffisait 
pour  colorer  une  tonne.  £n  outre,  on  traite 
les  vins  acides  avec  les  sels  de  potasse,  les 
vins  amers  avec  de  l'acide  sulfurique.  Voilà 
des  opérations  dangereuses  ;  mais ,  quant  au 
vinage  en  lui-même,  il  ne  l'est  pas. 

M.  Bouley.  La  preuve  que  le  vinage  n^est 
pas  nuisible,  c'est  qu'on  le  permettait  jus- 
qu'en 186A,et  que,  jusqu'alors,  on  n'a  pas  noté 
qu'il  produisit  jamais  aucun  mauvais  effet. 
D'ailleurs,  on  vine  les  vins  d'Espagne  pour 
les  conserver.  Pourquoi  donc  ne  vinerait-on 
pas  les  vins  de  France? 

M.  Wurtx.  Je  ne  crois  pas  que  M.  Poggiale 
bombatte  le  vinage  en  lui-même>  mais  seule- 
ment l'abus  du  vinage.  Lorsqu'il  est  pratiqué 
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eonvenablemenf^  le  vinage,  inrtout  sUl  ett  fait 
dans  la  cave,  n'a  aocun  mauvais  résultat. 
Dans  un  certain  nombre  de  cas,  c'est  même 
une  pratique  excellente  au  point  de  vue  de 
i^ygiène.  Le  snrvinage  seul  est  funeste,  et 
quand  ou  survine  les  vins,  ce  n*est  jamais 
pour  les  livrer  en  cet  état  au  consommateur: 
c*est  pour  leur  faire  traverser  Toctroi,  puis 
en  extraire  Talcool ,  ou  les  dédoubler.  Or 
peut-on  dire  que  ces  vins  dédoublés  consti- 
tuent une  boisson  nuisible  pour  la  santé? 
Non  certainement. 

M.  Poggiale.  M.  Wortz  afiprouve  un  vinage 
modéré,  mais  l'ancienne  loi  autorisait  le  vinage 
jusqu'à  18  p.  100,  ce  qui  n'était  pas  mo- 
déré. 

M.  Warlz.  Les  vins  coupés  prâvent  être 
infiniment  meilleurs  et  plus  salubrea  que  cer- 
tains vins  nalurels,  tels  que  les  vins  de  Sures- 
nés.  Je  dis  que  Thygiène  est  intéressée  à  la 
question  du  vinage. 


FAITS  U1TKR8. 


Médecine  cantoBale.  —  M.  le  baron 
Brenier  a  déposé  sur  le  bureau  du  Sénat 
(séance  du  24  mai)  une  proposition  de  loi  pour 
rétablissement,  dans  les  cantons  ruraux,  d'un 
service  de  médecine  gratuit  et  de  constatation 
des  décès.  —  En  voici  les  articles  : 

Art.  1".  —  Il  est  établi,  dans  chacun  des 
cantons  ruraux,  un  service  de  médecine  gra* 
tuit  destiné  à  desservir  les  communes  du  can- 
ton. 

Art.  2.  —  Un  règlement  d'administration 
publique  déterminera  : 

]o  Les  conditions  qui  donneront  lieu  à  la 
gratuité; 

2*"  Le  nombre  des  chefs-lieux  de  canton  qui 
seront  successivement  pourvus  de  ce  service  ; 
ce  nombre  ne  pourra  être  moindre  de  SOO  par 
année; 

3«  Les  règles  qui  devront  garantir  la  régu- 
larité du  service,  la  distribution  des  médlca- 
ments  et  des  secours; 

4»  L'organisation  d'un  service  d'inspection. 
'  Art.  3.  —  Les  médecins  chargés  de  ce  ser- 
vice seront  nommés  par  les  préfets,  parmi  les 


médecins  déjà  en  exercice  dans  les  cantons, 
ou  sur  une  présentation  faite  par  les  Facultés 
de  médecine. 

Art.  A.  Lesdits  médecins  seront  chargés  de 
la  constatationdes  décès  dans  la  circonscription 
cantonale. 

Ils  tiendront  deux  registres  cotés  et  para- 
phés. Dans  le  premier  seront  inscrits  les  noms, 
domicile  de  chacun  des  assistés,  le  nombre  des 
visites,  les  médicaments  employés^  les  secours 
distribués. 

En  outre,  ils  devront  tenir  une  statistique 
médicale  du  canton  et  faire  un  rapport  semes- 
triel au  préfet. 

Art.  5.  —  Les  médicaments  '  seront  fournis 
gratuitement  aux  personnes  désignées  dans  le 
règlement  à  intervenir  comme  ayant  droit  à  la 
gratuité. 

Art.  6.  —  Les  pharmaciens  qui  auront 
fourni  les  médicaments  seront  remboursés 
d'après  un  état  dressé  par  le  médecin  ordon- 
nateur des  fournitures,  et  au  moyen  d'un 
mandat  délivré  par  le  maire  ou  l'adjoint,  et 
payable  à  la  caisse  du  percepteur  de  la  lo- 
calité. 

Le  percepteur  portera  en  recette  les  man- 
dats payés  par  lui. 

Art.  7.  —  Les  médecins  chargés  du  service 
de  la  médecine  gratuite  sont  autorisés  à  dis- 
tribuer, au  domicile  des  malades  assistés,  les 
médicaments  qui  leur  seront  délivrés  par  les 
pharmaciens  pour  le  service  de  la  médecine 
gratuite. 

Art  8.  —  Un  service  d'inspection  sera  or- 
ganisé de  manière  k  ce  que  fous  les  services 
cantonaux  soient  inspectés  au  moins  une  fois 
par  an. 

Art.  0.  —  Le  service  médical  gratuit  est 
placé  sous  le  contrôle  des  préfets. 

Les  médecins  adresseront  aux  préfets  un 
état  de  situation  trimestriel  du  service. 

Un  compte  rendu  de  ce  service  sera  pré- 
senté aux  conseils  généraux  lors  de  leur  ses- 
sion annuelle. 

lÈeole  de  médieelHS  de  Bordeaux.  *  Il 

est  créé  à  ladite  école  quatre  emplois  de  sup- 
pléant, savoir  : 

Deux  pour  les  chaires  de  clinique  et  de  pa- 
thologie médicales; 

Un  pour  les  chaires  de  chirurgie  et  d'accou- 
chements; 
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Uoponr  les  chaires  d'histoire  naturelle,  de 
thérapeutique  et  matière  médicale. 

Ée«le  de  médeelme  de  Rense».  — -M. 

Begnaolt,  professeur-adjoint  pour  la  chaire 
d'anatomie  et  physiologie,  est  nommé  profes- 
leur  titulaire  de  la  chaire  d'histoire  naturelle 
et  matière  médicale  à  ladite  école. 

M.  Perret,  suppléant  pour  les  chaires  d*ana- 
tomie  et  physiologie,  et  chef  des  travaux  ana- 
tomiques,  est  nommé  professeur- adjoint  dV 
natomie  et  physiologie  à  la  même  école,  en 
remplacement  de  M.  Regnault. 

M.  Bellamy,  suppléant  pour  les  chaires  de 
pbarmacie  et  toiioologie,  est  nommé  prores- 
leur  titulaire  pour  la  chaire  de  chimie  appli- 
quée é  la  médecine  et  &  la  pharmacie  à  ladite 
école  (chaire  nouvelle). 

M.  Lefeuvre,  docteur  en  médecine,  est 
BMnmA  suppléant  pour  les  chaires  d'anatomie 
et  physiologie ,  en  remplacement  de  M. 
Perret. 

M.  Brulté  (  Camille  ) ,  docteur  en  médecine» 
est  nommé  chef  des  travaux  anatomiques>  en 
remplacement  de  M.  Perret. 

Éeole  de  naédeclBe   de  Boven.  —  M. 

Leodet,  aocien  professeur  et  ancien  directeur 
de  récole,  est  nommé  professeur  et  directeur 
honoraire  de  ladite  école. 

Beele   enpérlevre  de  pliamaele  de 

Mraebomrir-  -*  M.  Jaequemin ,  professeur  « 
adjoint,  est  nommé  professeur  titulaire  de  chi- 
mie à  ladite  école* 


—  Il  y  a  lieu  de  pourvoir  d'une  manière 
défioiiive  à  la  chaire  d'hisloire  naturelle  mé- 
dicale, vacante  à  l'École  supérieure  de  phar- 
macie de  Strasbourg. 

I^yeée  Impérial  de  BeeançoB.  —  M.  le 

docteur  Brochon  est  nommé  médecin  du  lycée 
impérial  de  Besançon,  en  remplacement  de 
M.  le  docteur  Thévenot,  décédé. 

—  Par  décret,  en  date  du  25  avril  1870, 
ont  été  nommés  : 

Au  grade  de  médecin  principal  de  1" 
classe  :  MM.  BrauU  et  Coindet.  —  Au  grade 
de  médecin  principal  de  2«  cloue  :  MM. 
Foiie-Desjardins  et  Poliers-Duplessy. 


—  M.  leldocteur  Desjardins,  médecin-major 
de  i"*  classe  à  Thôpital  militaire  de  Toulouse, 
a  été  nommé  médecin  principal  de  2*«  classe. 

—  Le  dernier  concours  pour  deux  places  de 
chirurgien  du  Bureau  central,  à  Paris,  s'est 
terminé  par  la  nomination  de  MM.  Polaillon 
et  Cocteau. 


li'kdpltel  ITapelées,  créé  par  TÂdmi- 
nistration  de  l'Assistance  publique  sur  la  plage 
de  BercIcHiur-Mer  pour  le  traitement  des  en- 
fants scrofuleux  de  Paris,  continue  à  fournir 
les  résultats  les  plus  remarquables.  On  n'a 
pas  cessé,  pendant  les  rigueurs  de  Thiver,  de 
donner  aux  jeunes  malades,  dans  une  piscice 
de  100  mètres  cubes  renouvelée  chaque  jour  à 
la  marée  montante,  des  bains  de  mer  chauffés 
à  la  température  convenable. 

L'Administration  a  eu  l'heureuse  idée  de 
consacrer  le  petit  hôpital,  où  les  premiers  es- 
sais ont  eu  lieu,  à  un  service  de  malades 
payants.  100  places  sont  ainsi  affectées  aux 
enfants  dont  les  parents  peuvent  payer  une 
légère  pension  destinée  à  couvrir  les  frais  du 
traitement.  20  places  pourront  ^e  attribuées 
à  des  enfants  des  départements  des  environs 
de  Paris  ou  du  nord  de  la  France.  Le  prix  de 
journée  est  fixé  à  1  fr.  80  c.  Pour  toutes  les 
conditions  d'admission,  on  peut  s'adresser  à 
TAdministration  de  rAssistance  publique. 

Nous  donnons  cet  avis  à  nos  confrères  qui 
s'empresseront,  sans  doute,  d'en  faire  profiter 
les  jeunes  malades  non  indigents  de  leur 
clientèle.  {Union  médicale.) 

DtetribiitloM  dee  réeesapeasee  avx 
Soclèiée   savantee   de  prevlnee.  —  Le 

samedi  23  avrU,  a  eu  lieu  à  la  Sorbonne  la 
distribution  des  prix  aux  délégués  des  so- 
ciétés savantes. 

La  réunion  était  présidée  par  M.  Maurice 
Richard,  ministre  par  intérim  de  rinstruction 
publique. 

M.  Blanchard  a  ensuite  lu  le  rapport  sur  les 
mémoires  scientifiques. 

Dans  l'ordre  des  sciences  appartenant  à 
notre  domaine,  les  récompenses  suivantes  ont 
été  décernées  : 

1*  Médailles  d'or.  —  M.  Filhol,  directeur 
de  rtcole  de  médecine  de  Toulouse,  membre 
de  l'Académie  des  sciences,  inscriptions  e 
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belles-lettres  de  Toulouse.  (Travaux  de  chi* 
mie  :  analyse  des  eaux  minérales  des  Pyré- 
nées.) 

M.  Godron^  doyen  de  la  Faculté  des  scîen- 
ees  de  Nancy,  membre  de  l'Académie  de  Sta- 
nislas. (Travaux  de  botanique.)  —  Le  père 
Armand  David,  missionnaire  en  Chine.  (Re- 
cherches d'iiistoire  naturelle  en  Chine  et  au 
Thibet).  ' 

^  Médaille  d'argent.  —  MM.  Tabbé 
Aoust,  Résal,  Micé,  Rosenlhiel»  Dumortier, 
Mallard,  Paul  de  Rouvitle,  Henri  Drouet^  Le- 
prieur. 

Offiderê  d^  Académie  :  MM.  Deslonchamps, 
Desmoulins,  Duchassaing  de  Fontbressin,  Du- 
rieu  de  Maisonneuve,  Aimé  de  Soland. 

Hd9i«ai  du  Val-de-Ciràee.  — -  Un  Con- 
cours s'ouvrira  dans  cet  hôpital,  le  6  septem- 
tembre  1870,  pour  les  médecins-majors  de 
deuxième  classe,  et  le  11  octobre  1870,  pour 
les  médecins-majors  de  première  classe,  à  l'ef- 
fet de  procéder  à  des  nominations  à  un  certain 
nombre  d'emplois  de  médecin  traitant  dans  les 
hôpitaux  militaires  (  spécialité  médicale  et 
chirurgicale)t; 

Prix. —  L'Académie  royale  des  sciences, 
lettres  et  beaux-arts  de  Belgique  met  au  con- 
cours pour  1871  les  questions  suivantes  ressor- 
tissant à  la  médecine  : 

I.  Étude  des  courants  d'induction  électrique, 
basée,  autant  que  possible,  sur  de  nouvelles 
expériences;  médaille  d'or  de  600  fr. 

II.  Fixer  par  de  nouvelles  recherches  la 
place  que  doivent  occuper,  dans  la  série  natu- 
relle des  familles  végétales,  les  genres  lycopo^ 
dium,  setagineUa,  pstiolum,  tmesipteriê  et 
phyUogassufn  :  médaille  dN>r  de  800  fr. 

m.  On  demande  de  nouvelles  recherches 
pour  établir  la  composition  et  les  rapports 
mutuels  des  substances  albuminoides  :  médaille 
d'or  de  1000  fr. 

Écrits  en  latin,  français  on  allemand,  les 
mémoires  doivent  être  adressées  franco  à 
M.  Quételet,  secrétaire  perpétuel,  avant  le 
1^  juin  1871. 

—  Ia  ttoelété  iaapérlalè  de  Vonlovae 

rappelle  qu'elle  a  proposé  pour  sujet  de  prix 
à  décerner  en  1871,  la  question  suivante  : 
Det  dermaioies  dam  leun  rapports  atec 


les  maladies  de  Pappareil  respiratoire.  — 
Le  prix  est  de  300  fr. 

Elle  propose  pour  sujet  de  prix  à  décerner 
en  1872,  la  question  suivante  : 

Les  maladies  de  f  utérus  sont^lles  plus 
fréquentes  qu^ autrefois  1  En  cas  d^affir- 
mative  indiquer  les  moyens  de  les  prévenir, 
^  Le  prix  est  de  300  fr. 

Les  Mémoires  devront  être  remis  avant  le 
i^'  janvier  de  chaque  année.  Ils  seront  écrits 
lisiblement  en  français  ou  en  latin,  et  munis 
d'une  épigraphe  ou  devise,  qui  sera  répétée 
dans  un  billet  cacheté  où  doit  se  trouver  le 
nom  de  l'auteur. 

lie  Comité  médical  des  Bouehee-da- 
Bhène,  reconnu  par  décret  impérial  comme 
établissement  d'utilité  publique ,  décernera 
dans  sa  séance  générale  d'avril  1871  : 

1»  Une  médaille  d'or  à  l'auteur  du  meiTfeur 
mémoire  sur  la  question  suivante  : 

De  ranalyse  des  principes  immédiats  des 
végétaux^  Les  candidats  choisiront  au  moins 
trois  végétaux  qui  jouent  un  rôle  important 
en  ihérapeulique,  et  donneront  la  description 
des  nouveaux  procédés  analytiques,  simples 
et  sûrs,  qu'ils  auront  employés. 

2«  Une  médaille  d*or  à  l'auteur  du  meOleur 
mémoire  sur  ce  sujet  : 

De  la  chirurgie  conservatrice.  Donner  et 
discuter  les  moyens  les  plus  nouveaux.  Quelle 
limite  leur  assigner? 

do  Une  médaille  d*or  pour  le  travail  le  plus 
complet  sur  cette  question  : 

Étudier  les  secours  médicaux  donnés  à  do- 
micile, comparés  à  ceux  des  hôpitaux  civils; 
faire  ressortir  l'utilité  des  uns  et  dès  auti^, 
et  en  tirer  les  conséquences  pratiques  au  point 
de  vue  médical,  philanthropique  et  financier. 

Les  mémokes,  écrits  en  français,  devront 
ôtre  parvenus  au  siège  du  Comité  médical,  à 
Marseille,  me  de  l'Arbre,  25,  avant  le  i*' 
mars  1871,  terme  de  rigueur. 

Les  auteurs  qui  se  feraient  connaître  seront 
exclus  du  concours. 

«oelété  de  médeelne  de  daad.— Pfto 
Guislain  (quinquennal).  La  Société  met  au 
concours  de  1870-1875  la  question  suivante  : 

«  Rechercher  quels  sont,  tant  au  point  de 
vue  pratique  que  théoriquCt  les  progrès  ac- 
complis en    médecine   mentale   depuis  le 
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eommeDcemeDt  de  ce  tièele,  et  déterminer 
llDflaence  que  GaiilaiD  a  pn  exercer  par  ses 
tntYauz  sur  la  marche  de  cette  partie  des 
coBBaissanees  médicales.  » 

Une  médaille  d*or  de  500  francs,  on  cette 
Yalftur  en  espèces,  le  titre  de  membre  corres- 
pondant et  cinquante  eiemplaires  tirés  à  part 
seront  accordés  à  Fauteur  du  mémoire  cou- 
ronné. 

Les  mémoires  devront  être  adressés,  francs 
de  port,  dans  les  formes  académiques,  ayant 
le  !•'  juin  1875,  au  docteur  COiarles  Willems, 
ncrétaire  de  la  Société,  rue  des  Espingles, 
10^  àGand. 

«-iMittoetété  protectrice  de  l'eMfanoe 

de  Lyon  décernera,  dans  sa  séance  publique  de 
janvier  ou  de  février  1871,  un  prix  de  300  fr. 
à  fauteur  du  meilleur  mémoire  sur  le  sujet 
saivant  : 

c  Compara,  en  s'appuyant  sur  des  statisti- 
ques et  des  documents  aussi  nombreux  et 
aassi  exacts  que  possible,  les  résultats  de 
l'aliaiteoient  maternel,  mercenaire  et  artifi- 
ciel, au  triple  point  de  vue  de  la  mortalité, 
de  la  constitution  et  de  la  santé  future  des  en* 
fants.» 

Les  mémoires  devront  être  adressés  selon 
les  formes  académiques  et  franco,  avast  le 
i^  décembre  prochain,  à  M.  le  docteur  Fonte- 
let,  secrétaire  général  de  la  Société^  rue  des 
Gélestins,  n<»  2,  à  Lyon. 

lia  Taeelne  obligatoire  en  An|rlcterre. 

(TVifriuta/  de  Marylebatie.)  —  Le  docteur 
Hardwicke,  sous-coroner  et  officier  de  santé  de 
la  panasse  de  Faddington,  poursuit  quatre 
oavrien  pères  de  fomille  qui  n'ont  pas  fait 
vaedner  leurs  enfants,  aux  termes  de  l'acte  de 
la  f aceioation  des  30  et  31  Victoria,  chapitre 
8A,  aection  89. 

Le  premier  ouvrier  se  nomme  Thomas  Bar- 
lett  ;  il  demeure  25,  Victoria  street^  Padding- 
tOB.  Cet  homme  reconnaît  n'avoir  pas  fait 
vacciner  son  enfant  parce  qu'un  de  ses  enfants 
est  mort,  il  y  a  deux  ans,  à  la  suite  de  cette 
opération.  L'ouvrier  exhibe  un  certificat  dans 
ce  sens  délivré  par  le  docteur  Prince.  11 
ajoute  :  «Gomme  Fenfant  qui  me  reste  se  porte 
bittu,  Dieu  merci  !  je  me  garderai  bien  d*y  faire 
tooeber.  (On  rit.)  Je  n'ai  pas  envie  de  m*ex-^ 
poser  à  le  perdre.  » 


M.  Mansfield,  magistrat  :  Je  fais  observer 
que^  depuis  quelque  temps,  on  a  avancé,  pu- 
blié, formulé  les  histoires  les  plus  absurdes 
sur  la  thèse  de  la  vaccination.  Toutefois  j'ai 
cru  remarquer  que,  partout  où  l'on  avait  né- 
gligé de  faire  vacciner  les  enfants,  cette  né- 
gligence avait  été  fatale.  Cette  observation 
réponde  bien  des  objections.  On  ne  comprend 
pas,  à  vrai  dire,  qu'il  y  ait,  à  l'heure  qu'il  est, 
tant  de  gens  aussi  stupides.  (On  rit.)  J'ai  moi- 
même  un  enfant;  eh  bien  !  quelqu'un  viendrait 
m'offirir  de  me  compter  à  Tinslant  1000  livres 
pour  que  je  ne  le  fasse  pas  vacciner,  je  jetterais 
cette  somme  à  la  face  du  tentateur,  ne  voulant 
pas  assumer  sur  moi  la  responsabilité  de  la 
mort  de  mon  enfant.  Mon  devoir  est  de  faire 
exécuter  la  loi  telle  que  je  la  trouve.  Faites 
vacciner  ou  payez  une  amende. 

Le  docteur  Hardwicke  :  Je  ferai  remarquer 
que,  quand  je  vois  un  enfant  malade,  je  n'or- 
donne pas  qu'il  soit  vacciné  immédiatement, 
fattends  qu'il  soit  bien  rétabli  et  assez  fort. 

L'ouvrier  ;  J'ai  élevé  parfaitement  deux  en- 
fints  qui  se  portent  admirablement,  sans  av(^ 
jamais  eu  besdn  de  médecin  ou  de  médecine 
(On  rit.)  Eh  bien!  je  viens  de  faire  vacciner 
mon  petit  dernier  âgé  de  six  ans.  Depuis  lors  le 
pauvre  enfant  n'a  pas  cessé  d'être  malade.  Gela 
prouve  assez  clairemeot,  selon  moi,  que  la  vac- 
cination n'est  pas  tout  à  fait  sans  Inconvénient. 
(Hilarité.) 

M.  Mansfield,  magistrat  :  Mon  brave  homme, 
vous  raisonnez  très-mal.  Je  vous  répondrai 
qu'à  l'hôpital  où  l'on  traite  la  petite  vérole 
toutes  les  gardes  de  service  ont  été  vaccinées; 
elles  ont  satisfait  à  la  loi;  elles  n'ont  jamais 
rien  attrapé.  Cet  argument  vaut  bien  le  vôtre, 
ce  me  semble. 

Le  magistrat  condamne  l'ouvrier  à  20  schel- 
lings  d'amende  et  aux  frais,  ou  à  quatorze  jours 
d'emprisonnement,  tout  en  exprimant  le  regret 
de  voir  cet  homme  en  proie  à  l'obstination  la 
plus  insensée. 

L'ouvrier  :  Faites-moi  conduire  en  prison  ; 
j'aime  mieux  cela  que  de  payer.  (On  rit.) 

(Gazette  hebdomadaire,) 


OoBSkltatloii.  ^  Les  médecins  de  Nevers 
viennent  de  publier  la  déclaration  suivante  : 

«  Les  médecins  de  fievers  oonsultés  par 
leurs  clients  : 

«  !•  Sur  la  ritoatioB  lanitaire  de  la  viHe  au 
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gDjet  de  la  variole^  affirmeni  qu'aucun  cas 
pouvant  faire  craindre  et  annoncer  cette  épi- 
démie ne  8*y  est  montré  jusqu'ici  ; 

«  2*  S*il  est  prudent  de  se  faire  revacciner  en 
ce  moment?  Sans  aucun  doute,  la  précaution 
est  toujours  l>onnet  ^^^  ^^^  ''^^  surtout 
lorsqu'il  règne  dans  le  voisinage*  Paris, 
Cosne,  etc.,  une  épidémie  de  variole  qui  peut 
arriver  jusqu'à  nous  ; 

«  3"^  Avec  quel  vaccin  est-il  prudent  de  le 
isire?  Avec  le  vaccin  jennérien  ou  de  bras  en 
bras  :  c'est  celui  qui,  à  Tunanimité  des  méde- 
cins soussignés,  est  considéré  comme  le  plus 
certain  et  se  transmet  plus  facilement. 

«  Robert f  Saint-^yr,  Martin^  Thomas, 
David  pèrOy  Datid  fils,  Duvemei, 
Subert^  Couranjou,  Comoy,  Ran- 
que.  » 

—  Depuis  quelque  temps  la  variole  et  la 
suette  sévissent  avec  intensité  dans  plusieurs 
communes  de  l'arrondissement  de  Muret 
fHaute*Garonne).  A  Giniegabelle,  le  nombre 
des  malades  a  été  si  considérable  que  les  deux 
pédecins  de  la  localité,  MM.  les  docteurs  Nolé 
etFabre,  n'ont  pu,  malgré  leur  zèle  et  leur 
activité,  visiter  toutes  les  personnes  atteintes 
parPépidémie.  Sur  la  demande  de  M.  le  Pré- 
fet, deux  Internes  des  hôpitaux  de  Toulouse^ 
MM.  Hagnard  et  Soubie,  se  sont  rendus  à  Gin- 
tegabelle  pour  aider  nos  dévoués  confrères. 

BoltotlB  keM^oMUtalM.  —  U  Bulletin 
liei)domadaire  des  causes  de  décès  pour  Paris, 
du  22  an  28  mai  1870,  donne  les  chilTres  sui- 
vants: 

Variole,  218. —Scarlatine,  19.  —  Rougeole, 
i9.  —  Fièvre  typhoïde,  25.  —  Typhus,  1.  -— 
Érysipèle,  7.  —  Bronchite,  78.  —  Pneumonie, 
106.  —Diarrhée,  6.-*DyBsenterie,  i.— Cho- 
léra, i.— Angine  couenneuse.  A.— Group, 
13,  -"  Affections  puerpérales ,  6.  —  Autres 
causes,  75&.  •*-  Total  :  l,25â. 

Celui  de  Londres  donne  les  chiffres  suivants, 
du  15  au  31  mai  1870: 

Variole,  10.  —  Scarlatine,  A8.  —  Rougeole, 
36»— Fièvre  typhoïde.  11.— Typhus, 7. — 
Érysipèle,  1 .  —  Bronchite,  116.  —  Pneumonie, 
65.  —Diarrhée,  17.  — 'Dyssenterie,  2-  -Cho- 
léra, ».  —  Angine  couenneuse,  5.  —  Group, 
11 .  —  Affections  puerpérales ,  9.  —  Autres 
causes,  966.  —  Total  :  1,313. 


Paris  (du  29  mal  au  4  juin  1870).  —  Cau- 
ses  de  décès:  Variole,  173.  ^  Scarlatine,  18. 

—  Rougeole,  22.  — Fièvre  typhoïde,  10. — 
Typhus,  ».  —  Erysipèle,  5.— Bronchite,  57. — 
Pneumonie,  80.  —  Diarrhée,  20.  —Dyssente- 
rie, 1.  — Choléra,  1.  —  Angine  couenneuse, 
U.  —Group,  16.  -Affections puerpérales,  6, 

—  Autres  causes,  761.— Total;  1,17A. 
Londrils  (du  22  au  28  mai  1870.)  —  Caieser 

de  décès  :  Variole,  1  \ .— Scarlatine,  90.— Rou- 
geole, 31.  — Fièvre  typhoïde,  13.  — Typhus, 
8.— Erysipèle,  lO.  — Bronchite,  98.— Paeu-> 
monte,  57.— Diarrhée,  13.— Dyssenlerie,  2. — 
Choléra,  »•— Angine  couenneuse,  3.— Croup^ 
7.  —  Affections  puerpérales,  l/li.  —  Autres 
causes,  882.— Total:  1,339. 

Ia  Mlottom  déslMfMtuife  livrée  par 
r Administration  pour  iotionner  les  SÊ^ets 
morts  de  la  variole  se  compose  de  12  gram* 
mes  d'acide  phénique  cristallisé  pour  un  litre 
d'eau  distillée. 

Jusqu'ici,  on  avait  employé  le  chlorure  de 
calcium.  Ce  désinfectant  avait  de  graves  in- 
convénients, entre  autres  celui  de  rendre  à 
peu  près  impossible  le  séjour  dans  la  chambre 
des  personnes  préposées  à  la  garde  du  corps. 

La  solutiOB  phéniqnée,  dans  les  proportiona 
Indiquées  ci-dessus,  et  en  l'employant  oonfor* 
mément  aux  instructions  données  aux  famll» 
les,  a  tous  les  avantages  du  chlorure  de 
calcium,  sans  présenter  aucun  de  ses  inconvé- 
nients. 

BpMémIe  te  AlFhtMrie.--  Suivant  un 
relevé  de  l'état  civil  d'ibralla,  par  le  doeleor 
Galloccl,  médecin  de  l'hOpiUl  civil,  l'épidémie 
d^angine  diphthéritique  qui  sévit  dans  cette 
ville  depuis  seize  mois  avait  produit  700  décès 
au  15  décembre  1869,  dont  298  hommes  et 
A02  femmes,  savoir  : 

327  au-dessous  de  7  ans  ; 

222  de  7  à  15  ans; 

102  de  15  à  25 ans; 
A9  au-dessus. 
Sur  une  population  de  30,000  habittnta,  on 
peut  juger  de  la  gravité  de  cette  épidémie.  Le 
perchlorure  de  fer,  donné  conjointement  avec 
les  toniques,  s'est  montré  le  plus  efficace,  et 
la  cautérisation  avec  une  solution  conoenlrée 
de  nitrate  d'argent  comme  topique, .  lorsque 
l'exsudation  pseudo-membraneuse  est.  loeali- 
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tie.  On  ne  parle  pu  des  halsamiques,  dn  sac- 
eharore  de  cubèbe  en  particulier,  qui,  à  la  doae 
de  10  à  20  grammes  par  joor,  s*est  montré  si 
efficace  à  rhdpital  Safnte-Bogénie  lorsqnMI  est 
donné  dès  Tinvasion  du  mal. — T. 

—  L'Association  des  médecins  de  TEure 
ayant  porté  à  la  connaissance  de  M.  le  pro« 
carevr  impérial  de  Bernay.des  faits  graves  de 
pratique  médicale  du  sieur  Allambert^  banda- 
glste,  le  tribunal  de  Bernay  a  condamné  le 
lieor  Allambert  à  vingt-quatre  heures  de  pri- 
son et  100  francs  d'amende  ponr  blessures 
par  imprudence,  et  75  francs  d'amende  pour 
exerdee  illégal  de  la  médecine. 

€SaB  Ulamat.  —  L'usage  du  gaz  hila* 
lanty  comme  anesthésique«  continue  à  se  vul- 
gariser en  Angleterre  ;  d'après  la  production 
des  manufactures,  on  peut  estimer  à  iSiOûo 
le  nombre  des  individus  anesthésiés  an- 
ttudlement  par  cet  agent.  Gela  tient  à  la  fa- 
veur avec  laquelle  il  a  été  admis  par  les  den- 
tistes ;  les  chirurgiens  ne  Tout  pas  si  bien 
aeeneillL  Le  procédé,  il  est  vrai,  est  très-dis- 
pendieux et  nécessite  des  appareils  très*com- 
pliqoés  ;  mais  sa  rapidité  d^action,  son  inno« 
cdlé  et  l'absence  ide  troubles  conséeutifi,  le 
rsadent  préférable  à  tout  autre  anesthésique. 

{Lyam  médical^. 

—  Il  y  a  quelques  semaines,  un  modeste 
cercueil»  suivi  d'une  foule  de  chiffonniers  et 
de  quelques  chiffonnières,  se  dirigeait  vers  le 
cimetière  Montparnasse.  C'était  le  convoi  du 
âoeteur  Genson,  qui,  jadis  homme  du  monde, 
et  pourvu  d'une  belle  clienlèle,  avait  fini» 
giioe  à  l'abus  des  boissons,  par  descendre  au 
Tang  de  médecin  des  chiffonniers  auxquels  il 
donnait  ses  consultations  sur  le  comptoir.  Le 
docteur  Genson  a  été  conduit  à  aa  dernière 
demeure  par  ses  nombreux  clients,  qui  avaient 
en  lai  la  plus  grande  confiance.  On  a  déposé 
san  cercueil  dans  la  fosse  commune,  et  plu- 
sieurs discours  ont  été  prononcés  par  un  ex- 
ootalre^  un  ex-avocat  et  un  ex*sous -préfet, 
•eierçant  tous  aujourd'hui  la  profession  de 
tUlfonniers. 

Kéev«l«fi«.  -.«  M.  Bollot,  docteor  en 
médecine,  chirurgien-major  en  retraite,  do 
73*  régiment  de  ligne,  né  à  Locmlné  (llorbi- 


han),  mort  subitement  Agé  de  cinquante- 
un  ans,  de  la  rupture  d'un  anévrisme  de 
l'aorte,  à  Passy  (Sehie). 

—  M.  Lange,  médecin  de  l'*  classe  de  la 
marine,  mort  à  Rochefort. 

—  M.  Rampai,  reçu  docteur  en  1827,  un 
des  fondateurs  du  comité  médical  des  Bou- 
ches-du-Rh6ne,  mort  à  Marseille. 

—  M.  Richarme,  reçu  docteur  en  1825, 
mort  à  Rive-de-Gter  (Loire),  où  il  exerçait  la 
médecine  depuis  quarante  ans. 

—  M.  Rolland,  reçu  docteur  en  1822,  un 
des  fondateurs,  avec  M.  Rampai,  du  comité 
médical  des  B0Qches4u-Rbône,  mort  à  Mar- 
seille, où  il  était  venu  s'établir  après  avoir 
exercé  quelque  temps  la  médecine  à  Arles. 

-—  M.  le  docteur  Bénazech,  mort  à  Castres 
(Aude),  âgé  de  cinquante-quatre  ans. 

—  M.  le  docteur  Pujade,  fondateur  de 
rétablissemenlconnu,  k  Amélie-les-Bains,  sous 
le  nom  de  Thermes-Pujade. 

—  M.  le  docteur  Seoane,  mort  à  Madrid, 
âgé  de  soixante-dix-neuf  ans. 

—  M.  Auzias-Turenne,  reçu  docteur  en 
18/(2,  mort  d'une  double  pneumonie.  Ce  mé- 
decin avait  acquis  de  la  célébrité,  â  l'étranger 
surtout,  par  la  préconisalion  d'un  moyen 
prétendu  préventif  de  la  syphilis,  lequel  con- 
sistait â  amener  une  sorte  de  saturation 
syphilitique  de  l'économie  par  la  syphilisalion 
ou  i'inocnlation  de  celte  même  syphilis. 
M.  Anzias-Turenne  ne  fut  point  prophète  en 
son  pays  ;  mais  il  trouva  des  adeptes  â  l'étran- 
ger, à  Turin  et  surtout  â  Christiania.  Le  pro- 
fesseur Sperino,  dans  la  première  de  ces 
villes,  et  le  professeur  Boecir,  dans  la  seconde, 
se  firent  les  expérimentateurs  et  les  apôtres 
de  sa  doctrine.  Le  roi  de  Suède  e  décora 
Fauteur.  Aussi  M.  Auzias-Turcnne  a-t-il 
légué  son  squelette  au  musée  de  la  capi- 
tale de  la  Norwége.  Dans  le  même  testa- 
ment, il  annonce  que  Ton  constatera  sur  son 
corps  de  nombreuses  traces  d'inoculations 
syphiUtiqoes,  et  que  Ton  acquerra  ainsi  la 
preuve  de  la  foi  entière  qu'il  avait  en  sa  doc- 
trine. M.  Auzias-Turenne  eût  beaucoup 
mieux  fait  de  porter  ce  fait  dès  son  vivant  â 
la  connaissance  du  public,  surtout  dans  une 
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séance  publique,  où  il  fut  sommé  par  M.  Ri- 
eord  de  déclarer  sMl  avait  expérimenté  sur 
lui-même^  et  où  son  silence  sur  cette  ques- 
tion produisit  une  impression  peu  favorable. 
M.  Auzlas-Turenne,  était  d'ailleurs,  uii  méde- 
cin plein  de  savoir  et  d'originalité.  ^ 

—  M.  Leberthon^  reçu  docteur  en  méde- 
cine de  1853,  mort  à  Sergine  (Tonne). 

—,  M.  Rebonlleau,  reçu  docteur  en  1833, 
mort  à  GonstantiDe  (Algérie),  où  il  était  mé- 
decin des  établissements  hospitaliers  civils. 
Cest  à  lui  que  ron  doit  rinlroduction  de  la 
thapsia  dans  la  thérapeutique. 

—  M.  Thillaye^  reçu  docteur  en  1828^ 
le  seul  fils  survivant  de  Tancien  professeur 
d'appareils  et  de  bandages  à  la  Faculté  de 
médecine.  Ses  deux  frères  étaient  également 
médecins.  L*aioé  était  membre  de  FAcadémie 
de  médecine;  le  second,  était  conseitvateor 
adjoint  des  musées  et  préparateur  des  cours  de 
physique  ;  le  troisième  enfin,  celui  qui  vient 
de  mourir  à  Paris,  s'était  adonné  avec  succès 
à  la  pratique  médicale. 

^  M.  Lemaire,reçn  docteur  en  1863,  mort 
âgé  de  33  ans,  à  Cannes  où  il  était  allé  cher- 
cher le  rétablissement  de  sa  santé.  Il  exerçait 
la  médecine  à  DunJcerque  où  il  laisse  un  père 
également  médecin. 

—  M.  Lemoine,  reçu  docteur  en  4816, 
ancien  maire  de  Nancy  et  encore  membre  du 
conseil  municipal,  mort  en  cette  ville  où  il 
laisse  un  fils  médecin. 

—  M.  Levylier,  reçu  docteur  en  1836i,  mort 
à  Nancy  après  une  longue  et  honorable  car- 
rière. 

—  M.  Rombaud,  reçu  docteur  en  1867,  mort 
à  Marseille»  ègé  de  29  ans. 

—  M.  Saulnler^  reçu  docteur  en  18&0,  an- 
cien médecin  militaire  de  i*"*  classe,  mort  A 
Puteaux. 

—  M.  le  docteur  Richard  Poole^  une  des  cé- 
lébrités de  runiversité  d'Edimbourg,  mort  à 
l'âge  de  70  ans.  Il  s'était  vo«6  à  la  spécialité  de 
raliénatlon  mentale. 

—M.  le  docteur  James  Simpson,  né  à  Batti- 
gotte,  en  1811,  professeur  d'accouchement  à 
l'Université  d*Ëdimbourg,mort  d'une  angine  de 
poitrine,  âgé  de  W  ani. 


£t«de  erttlque  de  l'ezpeetalloB  daas 

la  i^MewBOMia,  par  le  docteur  Le  Beuf« 
ancien  interne  des  hôpitaux.  —  Brochure 
in -8.  —  Prix  :  2  francs. 

ABirii^«*  alarmes  ou  ffravea,  origines, 
nature,  traitement,  par  le  docteur  Moura. — 
In-8  de  63  pages.  —  Prix  :  2  francs. 


lieçoH»  wmr  le  tvaiiemeat  des 
dlaseliroml4«M6ii  ir^Méral  et  des  mW* 
aiOMB  de  la  pea«  en  partlcvller,    par 

l'emploi  comparé  des  eaux  minérales,  de 
rhydrothérapie  et  des  moyens  pharmaeea- 
tiques,  professées  à  Phôpital  Saint-Louis,  par 
le  docteur  Baur,  rédigées  et  publiées  par 
E.  Maubel,  interne  des  hôpitaux,  revues  et 
approuvées  par  le  professeur.  —  1  vol.  in-9 
de  500  pages,  cartonné  en  toile.  —  Prix  : 
Sfrancs. 

1^  la  elreonelslon  avec  un  nouvel 
appareil  Inventé  par  l'antenr^  nouveau 
procédé,  pour  le  débridement  du  phimosis 
congénital,  par  le  docteur  Martiii.  —  In-8. 
—  Prix  :  2  francs. 


He  l'eiiplel  dee  affaaiene  froidea 
dasui  le  traitement  de  la  dè^re  typIioVde 
et  dee  dèvree  émptlvee,  par  le  docteur  de 
Lambert.  ^  Brochure  in-8.  —  Prix  :  2  fr. 

Aetlon  des  eonrante  éleetrlqnea  con- 
tlnna  aar  lee  epanaee,  de  la  vemle,  de 
l'nrètlie  et  dee  nretèree,  causés  par  des 

graviers  rénaux,  par  le  docteur  Reliquet, 
professeur  libre  de  pathologie  des  voies  nri- 
naires.  —  ln-8.  —  Prix  :  50  centimes. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye,  librahret 
éditeur,  place  de  l'Ëcole-de-Médecine. 


Vopograplile  anédleale   de  Baréspee» 

le  sol,  le  climat,  les  eaiix,  par  le  docteur 
Armieux,  médecin  principal  d^armée,  lauréat 
de  TAcadémie  de  médecine  de  Paris  et  de 
plusieurs  autres  sociétés  savantes.  —  Un  vol. 
gr.  in-8  de  238  pages,  avec  plan  colorié  de 
Baréges  et  de  la  vallée  du  Bastan.  —  Prix  : 
3  fr.  50  e. 

Paris,  1870,  Tietor  Roxier,  éditeur,  78,  rue 
de  Yaugirard. 
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I,  ÉpMé»i«  de  TMriole.  —  Ij»  confé- 
remcc  Btédieale. 

Après  ayoîr  paru  entrer  dans  une  voie  de 
diminnlion  dans  les  deux  semâmes  du  22  mai 
au  k  juin»  qui  ont  présenté»  la  première  179 
eas  de  mort  et  la  seconde  165,  Fépidémie  de 
variole  e^t  saulée  d'un  i>0Dd  au  chiffre  de 
338  décès  pour  la  semaine  du  12  au  18  juin. 

Le  bulletin  du  19  au  25  juin  porte  exacte- 
meDt  le  même  chiffre  de  décès^  savoir  238. 

A  côté  de  cette  mortalité,  il  faut  considérer 
que  le  nombre  des  malades  atleints  et  qui  ne 
succombent  pas  est  très-coosidérable.  Si  cba- 
qne  médecin  apportait  sa  statistique^  il  y 
aanit  aussi  à  constater  un  chiffre  énorme  de 
eu  bénins  qui  feraient  dire  de  la  variole  ce 
que  Sydenham  disait  de  la  scarlatine»  que  sa 
gravité  varie  depuis  celle  d'une  piqûre  de 
pnee  jusqu'à  celle  de  la  peste.  Mais  les  cas 
bénins  ont  le  tort  très-grave  de  multiplier  la 
contagion,  par  la  sécurité  qu'ils  inspirent  et  le 
détint  de  précaution  auxquels  ils  donnent 
oecasion. 


m  « 


la  Conférence  médicale  continue  d'attirer 
bon  nombre  d'au^teurs  à  la  SisUe  du  Gyomase 
de  k  rue  des  Martyrs.  Il  faut  rendre  hom- 


mage à  la  générosité  de  son  propriétaire, 
M.  Paz,  qui  fournit  gratuitement  sa  salle  avec 
l'éclairage  et  le  personnel  de  service.  Toute- 
fois les  frais  de  publicité  et  ceux  de  Timpres* 
sion  des  actes  de  la  conférence  ont  nécessité 
la  formation  d'an  fond  de  roulement  par 
souscription  volontaire.  Une  première  liste  de 
souscription  comprenant  les  membres  du 
bureau  et  quelques  auditeurs  réunit  à  la 
séance  du  8  juin  une  somme  de  285  fr.  La 
souscription  reste  ouverte. 

Nous  extrayons  du  compte  rendu  ofQciel 
de  la  séance  du  8  mai,  rédigé  par  M.  Re- 
villout,  et  publié  par  la  Gazette  des  HôpU 
tauxj  tout  ce  qu'il  est  utile  d*en  connatlre» 


* 


GORRESPONDANCB.  —  EfFIGACIT^  DE  LA 
VACCINE  ET  DES  REVAGCINATIONS.  —  M.  WormS, 

médecin  en  chef  de  rh6pital  Rothschild,  écrit 
qu'il  a  reçu  depuis  le  mois  de  janvier  72  va- 
riolenx,  dont  aucun  n'a  été  revacciné.  D'autre 
part,  tous  les  malades  qui  sont  entrés  à  l'hôpi- 
tal pour  d'autres  affections  (le  mouvement  des 
entrées  est,  en  moyenne,  de  90  par  mois) 
ont  été  revaccinés,  soit  avec  du  ?accin  ani'« 
mal,  soit  avec  du  vaccin  humain.  Aucun  de 
ces  malades  n'a  été  atteint  de  variole. 

Sur  les  72  cas  de  variole,  il  y  a  eu  7  décès, 
dont  2  sur  des  enfants  de  deux  et  de  <rois 
mois,  non  vaccinés*. Deux,  femmes  eût  sucn 
combé  à  des  hémorrhagies  dant  la  pérîoidè 
prodromique.et  avant  Tappadlioa  d«B  papules. 
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Les. trois  autres  ont  succombé  à  des  varioles 
très-coDfluentes  sur  des  sujets  débilités. 

Le  vaccin  humain  a  donné  à  M.  Worms 
plus  de  résultats  que  le  vaccin  animal.  Mais 
il  ne  rejette  pas  ce  dernier,  convaincu  qu'il 
est  qu*à  un  moment  de  son  évolution  11 
jouit  d'une  grande  efficacité.  C'est  aux  méde- 
cins qui  vaccinent  des  génisses  à  fixer  cette 
période  qui  peut  être  très-courte. 

—  M.  Coion  (de  Suippes)  :  Il  nous  est 
arrivé,  à  mon  confrère  le  docteur  Seuves  et  à 
moi,  d'arrêter  le  développement  de  quatre  ou 
cinq  épidémies  de  variole,  depuis  une 
vioglaine  d'années,  à  Suippes  et  dans  les  lo- 
calités  voisines. 

En  1868,  à  Saint-Hilaire-le-Grand,  la  va- 
riole se  déclara.  Gomme  elle  était  d'abord 
assez  bénigne,  on  se  moqua  de  lavacrine; 
mais,  quand  elle  eut  fait  quelques  victimes,  ce 
fut  une  panique  générale,  et  tout  le  monde 
voulut  èlre  revacciné.  L'épidémie  disparut 
aussitôt.  Bien  qu'il  y  eût  d'abord  un  graud 
nombre  de  malades  à  Joncherry,  localité  dis- 
tante de  deux  kilomètres,  la  maladie  apparut 
et  fit  quelques  victimes  ;  mais  on  se  fit  revac- 
ciner en  masse,  et  la  variole  disparut. 

—  M.  fioyer  :  On  a  calculé  qu'avant  l'intro- 
duction de  la  vaccioe,  il  mourait  annuelle- 
ment, en  Angleterre,  3,000  personnes  par 
million,  tandis  que,  depuis  cette  découverte, 
il  n'en  meurt  annuellement  que  2,200  par 
million. 

Une  des  plus  grandes  autorités  d'Angle- 
terre, en  fait  de  vaccination,  M.  Marson,  dit 
qu^à  l'hôpital  des  varioleux  de  Londres,  pen- 
dant l'espace  de  vingt  années,  la  proportion  a 
été: 

Sur  100  personnes  non  vaccinées,  atteintes 
de  la  variole 35  décès. 

Sur  100  prétendant  avoir  été  vac- 
cinées, mais  n'en  portant  pas  de 
marques 23,57 

Sur  1 00  personnes  vaccinées  por- 
tant une  seule  marque 7,73 

Sur  le  même  nombre  portant  2 
inaroues /ii,70 

Sur  le  même  nombre  portant  3 
uaarqueS. i,95 

Sur  le  même  nombre  portant  à 
marqu%s , 0,66 

Idem  aj^i  des  cicatrices  bien 
marquées •  .  ;  .  .     2,62 


Idem  ayant  des^cicatrlces  mal 
marquées 8,82 

Idem  ayant  eu  la  petite  vérole  .    i9,00 

(Ce  qui  concerne  le  '  nombre  des  marques 
contredit  l'opinion,  générale.en  France,  qu'un 
seul  bouton  vaccinal  est  une  garantie  suffi- 
sante.) 

Touchant  l'efficacité  de  la  revaccination, 
M.  Marson  ajoute  qu'à  l'hospice  des  varioleux 
de  Londres,  on  exige  la  revaccination  des 
gardes-malades,  et  que,  pendant  un  espace  de 
32  années,  pas  une  d'elles  n'avait  été  atteinte 
de  la  variole.  On  ne  se  servait  que  de  vaccin 
jennérien. 


Traitemert  de  la  variole.  —  M.  Garon 
(le  puérlculteur),  qui  a  écrit  une  lettre  dans 
laquelle  il  niait  l'efficacité  de  la  vaccine,  a 
la  parole  pour  s'expliquer. 

Ce  qu'il  importe,  dit-il,  ce  n'est  pas  de  vac- 
ciner, puisque  cela  ne  sert  à  rien,  mais  de 
guérir  les  varioleux,  et  à  cet  effet  il  recom- 
mande son  traitement  qui  consiste  à  donner, 
pendant  un  ou  deux  jours,  de  la  limonade 
purgative  ou  de  l'eau  de  Sedlitz  additionnée 
de  10  centigrammes  de  tartre  stibié,  par  demi- 
verre,  d'heure  en  heure,  pendant  la  première 
et  la  deuxième  Journée.  Les  jours  suivants, 
continuation  de  la  limonade  ou  de  l'eau  de 
Sedlitz  non  émétisées,  par  doses  fractionnées 
de  6  heures  du  matin  à  6  du  soir.  Les  autres 
moyens  sont  purement  adjuvants.  La  durée  de 
cette  médication  dérivatrice,  élimioatrice  et 
surtout  abortive,  n'excède  pas,  en  moyenne, 
douze  jours  pour  les  cas  graves.  Depuis  le 
commencement  de  l'épidémie,  l'auteur  dit 
n'avoir  eu  aucun  décès,  aucune  trace  de  ces 
affreuses  cicatrices  qui  défigurent  les  malades. 

-—M.  Gombes  signale  d»terribles  accidents 
survenus  à  la  suite  d'émélo-calhartiques.  11  a 
fait  l'autopsie  d'un  homme  mort  pour  cette 
cause.  Après  l'administration  de  cet  éméto- 
calhartique,  les  pustules  varioliques  s'afiais- 
sèrent,  et  on  trouva  le  tube  intestinal  littéra- 
lement plein  de  pustules. 

^  M.  Iluguet  est  pour  la  méthode  de 
M.  Garon.  Si  l'on  donne  des  verres  d'eau  en 
même  temps  que  Témétique,  Une  nuit  jamais. 

Sur  la  proposition  du  président,  l'assemblée 
prononce  la  clôture  de  rincident. 

YAGCm     BUMAIH      ET     VACCIIC     AHlHAL.    — 

I  M.  Daily  reprend  le  dépouillement  de  la  cor- 
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reipondance  par  les  extraits  de  lettres  relaU- 
Tes  à  la  eomparaisoa  des  deux  genres  de 
YSficin. 

—  M.  AmeaiUe  fait  part  des  résaltats  néga- 
tifs qu'il  a  observés  de  l'emploi  du  vaccin  ani- 
mal^ réparés  par  les  résultats  positifs  obtenus 
sur  les  mêmes  individus  avec  le  vacdn  jenné- 
rien. 

— M.  Auge,  de  Pilliiviers,  qui  n'a  jamais  vac^ 
ciné  qu^avec  du  vaccin  humain,  ne  Ta  vu  que 
très-exceptionnellement  inefficace.  Les  qua* 
treciDquièmes  des  revaccinations  avec  ce  vac- 
cin lui  ont  réujBsi. 

—  M.  Forlina,  de  Paris^  a  dû  employer  le 
vaccin  de  génisse  pour  revacciner  28  personnes 
qui  n'en  voulaient  pas  d'autres.  Il  est  allé, 
chaque  fois,  chercher  le  vaccin  de  génisse  à 
PAcadémie  de  médecine.  On  lui  chargeait  ses 
lanceltes,  et  un  quart  d'heure  ou  une  demi- 
heure  après^  tout  au  plus^  il  pratiquait  ses  re- 
vaccinations. 

Sur  ce  nombre  de  28  revaccinés,  il  a  eu, 
chez  trois  persouDes,  des  pnstules  vraies,  sur 
trois  des  vaccinoldes,  et  chez  vingt-deux  ré- 
sultat nul. 

Sur  11  adultes  revaccinés  avec  le  vaccin 
humain^  il  a  obtenu,  chez  trois  personnes, 
6 pustules  vraies;  chez  trois  autres  5  pustu- 
les fausses  ou  vaccinoldes,  et  chez  les  cinq 
autres  personnes  un  résultat  absolument  nu). 
Aucun  de  ses  clients  revaccinés  n'a  eu  la 
variole;  mais  plusieurs  ont  eu  la  scarlatine  ou 
la  rougeole. 

—  MM.  Marmîsse  et  Ylgnaud,  de  Bordeaux, 
écrivent  que  leur  pratique  personnelle  leur 
donne  la  conviction  que  le  vaccin  animal 
peut  marcher  de  pair  avec  le  vaccin  humain, 
lisent  vacciné  33  enfants;  mais  ils  n'ont 
pu  contrôler  jusqu'à  présent  que  29  cas. 
IQÂ  piqûres  faites  sur  dix-neuf  enfants  ont 
donné  i02  pustules.  Chez  quelques-uns  de  ces 
19  enfants,  on  a  inoculé  du  vaccin  humain  sur 
un  bras  en  même  temps  que  du  vaccin  ani- 
nud  sur  l'autre;  toujours  l'évolution  vaccinale 
a  été  parallèle. 

Ces  messieurs  ont  revacciné  263  individus  ; 
mais  ils  n'ont  pu  contrôler  les  résultats  que 
eliez  lil^  35  de  ces  individus  n'ont  fourni 
aucun  résultat  vaccinal,  ou  n'ont  présenté  que 
des  boutons  vaccinoldes,  des  pustules  avor- 
tées. Chez  les  65  autres,  2&5  piqûres  ont  pro- 
duit 178  pustules» 


Les  pustules  par  le  vaccin  animal  ne  pro- 
duisent aucune  différence  notable  avec  celles  - 
du  vaccin  humain. 

«  L'animal  qui  nous  donne  le  vaccin  est  vac- 
ciné par  nous  avec  du  vaccin  de  l'animal  pré- 
cédent; c'est  vers  la  fin  du  cinquième  ou  du 
sixième  jour  que  nous  puisons  le  vaccin.  Une 
fois  nous  avons  retardé  jusqu'à  la  fin  du  sep- 
tième jour.  Nuus  avons  observé  quelques  ré- 
sultats même  avec  ce  vaccin  relativement 
vieux.  1» 

Ces  messieurs  n^ont  obtenu  aucun,  résultat 
de  revaccinations  et  de  vaccinations  avec  du  vac- 
cin animal  pris  entre  deux  plaques.  Ils  savent, 
par  oui-dire ,  que  ce  même  vaccin,  conservé 
dans  des  tubes ,  a  été  efficace  pour  d'autres 
praticiens. 


IliOCULATION  DU  HORSE-POX.    —   MM.  Gui- 

raut,  Lacroix,  Lireux,  Alibert,  Foissac  et  La- 
garde,  ont  envoyé  un  rapport  sur  les  résultats 
qu'ils  ont  obtenus  de  rinoculation  du  horse- 
pox. 
Voici  un  extrait  de  ce  rapport  :      * 
Un  cheval  anglais  fut  amené  au  mois  de 
mars  dernier  à  l'Ëcole  vétérinaire  de  Tou- 
louse ,  porteur  d'une  éruption  pustuleuse  au 
talon  et  à  la  bouche,,  et  dans  laquelle  M.  La- 
fosse,  professeur  à  l'École  vétérinaire,  recon- 
nut la  maladie  observée  par  lui  en  1863,  lors 
de  répidémie  de  Rieumes,  et  qui  fut  l'occasion 
d'une  féconde  discussion  à  l'Académie  de  mé- 
decine (1).  Il  inocula  immédiatement  à  deux 
jeunes  poulains  la  matière  de  ces  pustules,  et^ 
rinoculation  ayant  produit  des  résultats  po- 
sitifs, il  nous  remit  deux  tubes  de  horse-pox 
ainsi  obtenu.  C'est  ce  virus  qui^  transporté 
et  entretenu  sur  la  vache  ,  nous  a  donné  le 
cow-pox  qui  a  servi  à  des  vaccinations. 

La  première  génisse,  inoculée  le  3  avril 
1870,  a  servi,  le  sixième  jour  de  l'inoculation, 
à  une  vaccination  et  à  deux  revaccfoations, 
qui  toutes  trois  ont  été  suivies  d'éruptions 
vaccinales  bien  caractérisées.  Le  huilièpne 
jour ,  nous  faisons ,  au  moyen  du  même  ani- 
mal, seize  revaccinations,  sur  lesquelles  treize 
ont  donné  un  résultat  positif,  deux  un  résultat 
négatif,  et  une  un  résultat  resté  inconnu.  En- 
fin, le  neuvième  jour  de  rinoculation ,  p^us 

{i)  Cette  discDSskMi  a  écé  amptenentlrepi^itc  dans   ' 
left  années  1865  et  iW4,  —  Voir  aux  ta|»Ma  M  ^^9n*yf 
*  Bées  tow  le  titre  de  Vacc(ne  {Origine  (te  la). 
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faisons^  avec  le  liquide  que  noua  pouTont  en- 
core recueillir,  une  vaccination  suivie  de  suc- 
cès et  deux  revaccinations  sans  résultat  L*en- 
fant  vacciné  ce  jour-lÀ  a  servi  huit  jours  après 
de  vaccinifère  «  et  les  vaccinations  laites  avec 
ce  vaccin  ont  toutes  réussi. 

La  seconde  génisse  fournit  le  septième  jour 
à  cinq  revaccinatîons  ,  dont  quatre  avec  des 
résultats  positifs,  et  une  avec  un  résultat  resté 
inconnu.  Uue  des  personnes  revaccinées  ce 
jour-là  l'avait  été  un  mois  auparavant  sans 
résultat  avec  le  vaccin  jennérien.  Trois  vacci- 
nations, faites  le  même  jour ,  ont  toutes  trois 
réussi.  L'un  des  enfants  vacdués  a  été  pris 
comme  vaccinifère ,  et  nous  avons  pu  suivre 
le  vaccin  jusqu'à  la  quatrième  génération  sans 
lui  voir  rien  perdre  de  sa  puissance.  Mons 
avons  seulement  remarqué  que  les  pustules 
issues  directement  du  cow-poz  ^  un  peu  plus 
petites  que  celles  du  vaccin  ordinaire  ,  pren- 
nent à  la  seconde  génération,  ou  au  plus  tard 
à  la  troigième,  un  volume  un  peu  supérieur* 

La  troisième  génisse  sert,  le  sixième  jour  de 
Finoculation  ,  à  trois  vaccinations  et  à  deuz 
levaccinations^  toutes  suivies  de  pustules  vac- 
cinales. 

La  quatrième  génisse  a  fourni  à  six  vacci- 
natioDS  ,  sur  cinq  desquelles  nous  avons  ob- 
servé une  éruption  caractéristique  ;  la  sixième 
n*a  pas  été  revue. 

Quatorze  vaccinations  sont  faites  le  sixième 
jour  avec  du  cow-pox  de  la  cinquième  vache. 
Nous  avons  pu  constater  huit  résultats  posi- 
tifs; les  six  autres  n*ont  pas  été  revus.  Trois 
revaccinatîons  sont  faites  ce  jour-là  et  don- 
nent autant  de  succès  que  d'opérés. 

Ne  pouvant,  en  ce  moment ,  nous  procurer 
une  génisse,  nous  recueillons ,  le  neuvième 
jour  seulement,  sur  les  pustules  qui  commen- 
cent à  se  dessécher ,  un  liquide  parfaitement 
limpide  et  nullement  purulent,  qui ,  conservé 
dans  des  tubes,  sert,  huit  jours  après,  à  trois 
vaccinations.  Deux  des  enfants,  que  nous  avons 
pu  revoir,  avaient  une  maguifique  érup- 
tion vaccinale  ,  avec  plosîeuis  pustules  dou- 
bles. 

Trois  revaccinations,  faites  dans  les  mêmes 
conditions  sur  des  personnes  revaccinées,  il 
esivrai,  quelques  jours  auparavant  avec  du 
vacclb  humain,  ont  échoué.  C'est  aussi  avec 
ce  liquide  que  nous  avons  pu  inoculer  denou- 
veUMgéiisses,  sur  lesquelles  se  sont  dévelop- 


pées de  très-belles  éruptions  «  ce  qui  nous  a 
permis  de  reprendre  nos  expériences. 

En  somme,  sur  28  inoculations  faites  du  9' 
avril  au  \k  mai,  nous  avons  eu  vingt  succès 
bien  et  dûment  vérifiés  par  nous.  Huit  enfants- 
n'ont  pu  être  retrouvés.  Mais  que  nous  nous 
soyons  servis  du  cow-pox  du  6%  du  8«  et 
même  du  9«  jour,  qu'il  ait  été  pris  directement 
sur  la  génisse  ou  conservé  dans  des  tubes^ 
nous  en  sommes  encore  à  constater  un  échec 

La  plupart  des  enfants  portaient  autant  de 
pustules  que  de  piqûres  et  quelques-uns  des 
pustules  doubles  et  même  triples.  Aucun  n'a 
eu  d'accidents  locaux,  ni  de  réaction  générale 
bien  caractérisée  ;  quelquefois  seulement  nous 
avons  observé  une  aréole  ioflammaloire  très- 
prononcée  et  assez  étendue  autour  des  pi- 
qûres et  un  léger  engorgement  gaugMonnaire. 
Leur  vaccin,  transporté  sur  d'autres  enfants, 
et  poursuivi  pendant  plusieurs  générations,  a 
montré  la  même  activité. 

Sur  trente4rois  revaccinations,  vingt-quatre 
ont  donné  un  résultat  positif.  Le  nombre  des 
pustules  a  beaucoup  varié.  Quelques  uns  n'en 
ont  eu  qu'une  seule;  la  plupart,  trois,  quatre 
ou  cinq. 

Chez  plusieurs,  ceux  en  particulier  qui  ont 
été  inoculés  avec  le  vaccin  de  ta  première  gé- 
nisse, il  y  a  eu  un  peu  de  gonflement  des  bras,, 
d'engorgement  douloureux  des  ganglions  et 
un  léger  malaise  général. 

Sept  revaccinations  ont  complètement  échoué 
et  les  résultats  de  deux  autres  sont  restés  in- 
connus. 

Deux  personnes,  revaccinées  avec  succès  aa 
moyen  de  notre  cow-pox,  l'avaient  été  sans 
résultat  avec  du  vaccin  jennérien  quelques  se- 
maines auparavant. 

Pourquoi  li  vaccik  JERMiRiiN  bst-il  insuf* 
FisANT?-—  M.  Bonoièredit  que  ce  n'est  pas  le 
vaccin  qui  manque,  mais  l'argent  pour  payer 
le  vaccin.  L* Académie  n'est  pas  généreuse.  Une 
femme  amène  son  enfant  ;  huit  jours  après  il 
faut  qu'elle  revienne  chercher  le  certificat  de 
vaccine  ;  il  faut  qu'elle  stationne  pendant  une 
ou  deux  heures,  attendant  le  moment  où 
viendra  son  tour  d'exhiber  les  pustules  de  son 
enfant,  puis  qu'elle  attende  encore  qu'on  ait 
recueilli  te  vaccin.  Le  certificat  obtenu,  il  faut 
aller  le  déposer  à  la  mairie,  puis  revenir  en- 
core une  fois,  deux  fois,  pour  les  formalités 
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4idiDmî8tratîv68,  et  on  lui  donne  trois  francs 
poarpins  de  deux  journées  de  perdues  I  PTest* 
■<»  pas  dérisoire  ? 

eus   DE   SYPHILIS  VÂCÛNALK.   —•   M.   BOU* 

Dîère  rapporte  le  fait  suivant»  a  Je  venais,  dit*  1 
il,  de  vacciner  nn  individu  parvenu  au  10* 
jour  de  la  syphilis,  dont  le  corps  était  couvert 
de  papules  spécifiques.  Cet  individuavait  seu- 
lement retroussé  la  mancliè  de  son  paletot,  de 
sorte  qui'en  raitson  de  la  coûstriction  le  sang 
flortit  assez  abondamment.  Je  jetai  sur  un  coin 
du  bureau  l'aiguille  qui  m'avait  servi.  Après 
iDî,  une  dame  arriva  avee  sa  bonne  ;  le  con- 
frère  qui  m^assistail^  pendant  que  j'inoculais 
sa  maîtresse,  vaccina  la  jeune  fille;  je  m'aper* 
ÇQS  trop  tard  qu'il  venait  de  se  servir  de  Pai- 
gaOleen  question,  je  lui  en  fia  même  la  re« 
marqoe.  TVois  boutons  de  vaccin  prirent  sur 
la  jeune  bonne  et  se  comportèrent  d'une  nâa- 
nière  régulière  jusqu'au  douzième  jour  où  ils 
devinrent  douloureux  et  goofiés,  me  dit  sa  maî- 
tresse... Depuis,  cette  malheureuse  a  la  sy- 
philis la  mieux  caractérisée.  » 

Dans  un  autre  cas  aussi,  n'aurais-je  pas  pu, 
ajoute  M.  Bonnière,  transmettre  la  vérole  avec 
le  vaccin? 

«  Je  vaccine  une  entant  de  cinq  mois,  pa- 
raissant saine  et  bien  portante.  Huit  jours 
après,  je  vais  chercher  du  vaccin  ;  l'enfant 
^t  couverte  de  tâches  variolîques^  et  ie  trou- 
val  sur  la  lèvre  inférieure  une  papule  chan- 
creuse.  La  nourrice,  qu'on  avait  renvoyée 
quelques  jours  auparavant,  avait  communiqué 
la  syphilis  à  son  nourrisson,  lequel,  par  pa- 
lenlhèse,  la  retransmit  à  sa  nouvelle  nour- 
rice. Eh  bien,  dans  ce  cas  toute  la  masse,  in- 
lantile,  tout  le  corps  avait  subi  la  catalyse  iso- 
mérique  spécifique,  et  probablement  la  séro* 
tité  vaccinale  en  était  imprégnée  comme 
tout  le  reste.  Que  seràit-il  ap*ivé  si  nous  nous 
étions  servi  de  cette  lymphe  pour  vaccinetj^» 

Nous  ferons  une  réflexion  à  propos  du  cas 
de  M.  Bonnière. 

Quoique  cet  enfant  fût  un  vaccinifère  dan- 
gereux et  à  écarter,  il  n^est  pas  certain  ni  peut- 
être  probable  que  la  sérosité  vaccinale  se  f  At 
imprégné  du  ^irus  syphilitique.  Autrement  les 
cas  de  syphilis  vaccinale  seraientd'uneexcessive 
fiféqueneeetleplus  souvent  inévitables.  Il  n'en 
est  pas  de  même  du  premier  cas  quMl  rapporte, 
'  lequel  fat  dû  k  une  inadvertance  très-fàchease 


qui  eûtpt^,  ft  la  rigueur,  être  évitée;  ce  fait 
prouve  que  Ton  devrait  laver  et  essuyer  avec 
soin  rinstrument  pour  chaque  individu  que 
Ton  vaccine,  ce  qui  allongerait  sans  doute  Tes 
séances^  mais  donnerait  plus  de  sécurité. 

Quant  à  Texpédient  que  propose  M.  Bon- 
nière de  ne  se  servir  que  de  virus  vaccinal 
humain  conservé  dans  des  tubes  et  un  mois 
ou  six  semaines  après  son  extraction  du  vac- 
cinifère  afin  qu'on  ait  le 'temps  d^examiner  si 
ce  dernier  n^a  pas  de  syihptômeis  de -syphilis, 
ce  moyen  n'est  vraitnént  pas  sérieux.  Gem- 
ment M.  iBonnière  peut-il  en  proposer  rappli- 
cation  pratique  et  journalière  aux  taodnatioBS 
en  masse  quelques  inslants  après  avoii*  dit 
que  le  vaccin  jennérien  suffirait  à  tous  les  be- 
soins? 


,  Vaccin  db  géntsse.  —  Utilité  de  la  vac- 
ginoIde.  —M.  Oroussio,  dans  une  épfdémie 
de  variole  à  Bellevue-Meudon  en  1865,  a  eu 
de  bons  résultais  de  revaccinations  en  masse 
avec  le  vaccin  animal  pris  frais  sur  les  gé- 
nisses de  M.  Lanoix  ;  &0  sur  97  des  revaccinés 
eurent  de  bonnes  pustules.  De  1865  à  1868, 
il. a  employé,  avec  succès  également,  le  vaccin 
de  M.  Lanoix,  pris  dans  des  tubes,  employé 
quatre  heures  au  plus  tard  aprèà  sa  récolte. 

De  toutes  les  personnes  qui  avaient  été 
vaccinées  ou  revaccinées  en  1865,  lors  de  la 
première  épidémie»  aucune,  dans  une  seconde 
épidémie  qui  apparut  en  1868,  n'eut  la  va- 
riole ni  la  variololde. 

Eq  décembre  1868,  M.  Groussin  et  M.  La- 
noix vaccinèrent  une  seconde  série  de  per- 
sonnes, 120  à  130,  qui  n'avaient  pas  été  vac' 
cinéesen  1865.  M.  Groussin  conslalaldi  ré- 
sultatasur  87  sujets  qui  avaient  été  vacdnés 
au  moins  uae  fois  auparavant,  et  îl  tronva 
in  succès,  plus  de  la  moitié.  Sur  ces  /iTsdccès, 
H  y  avait  bien  une  dizaine  de' vaccfnôfdes. 
M.  Groussin  eat  ^occasion  de  Vaocfrièr  deux 
enfants  avec  le  viras  tiré  de  deux  ou 
trois  de  ces  pustules  vacdncildeSf  et,  &'sa 
grande  surprise,  il  eut  sur  ces  dent  eiifônts, 
vierges  de  vaccin  jusqu^alors,  de  superbes 
pustules  vaccinales  types,  d\ih  blanc  na<^é, 
rondes,  épaisses  sur  leurs  .  bof ds^  aplatfcâ, 
ombiliquées.  Cie  fiait  est  A  î'appiut  ûeî'ltt  valeur 
prophylactique  de  la  vacefnolde;   >  v^   '' 

Une  ftmma.  de  97f  aas^  ^ifiNlMM  '«té'rféjà 
i  TacdnéedeuiMSy^ebràs  à  bras,  depidbas 
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naissance,  et  sans  résollat,  ent  de  Ix^nnes  pns- 
tulet. 

Jusqu^à  ce  jour»  aucune  des  personnes 
Taccinées  ou  revaccinées  en  1885  et  en  i86S 
n*a  en  soit  la  variole»  soit  la  variololde»  mal- 
gré la  proximité  de  Bellevue  et  de  Paris. 

iNSTRUHEHT^Tioff.  —  M.  Dupoîs  indique» 
comme  le  meilleur  instrument  pour  vacciner, 
la  simple  lancelte  à  grain  d'avoioe,  sans  can- 
nelure» introduite  horizontalement  et  re- 
tournée avant  qu'on  la  retire.  La  lancette  doit 
être  rechargée  de  virus  pour  chaque  piqûre  ; 
mais  la  quantité  de  ce  dernier  peut  être  très- 
minime.  —  Nous  sommes  parfaitement  de 
•on  avis  en  tout  point.  Nous  avons  de  plus 
oonstaté  que  Taiguille  cannelée»  l'instrument 
favori  de  M.  Depaul»  est  le  plus  mauvais  des 
instruments.  Il  fait  une  ouverture  insuffisance» 
et  le  quart»  sinon  le  tiers  des  piqûres  échoue, 
le  virus  se  déposant  autour  de  la  plaie. 
L'opération  est»  d'ailleurs,  plus  douloureuse. 

Variolb;  PsacHLORURi  DE  FUL — M.  Grosser 
a  traité  181  cas  de  variole  par  le  perchlorure 
de  fer  sans  avoir  eu»  ditril»  un  seul  décès.  Sa 
formule  est  la  suivante  : 

Perchlorure  de  fer  anhydre 5»00 

Eau  distillée 18,00 

Trente  gouttes  dans  180  à  200  grammes 
d*eau  froide  non  sucrée,  prises  par  gorgées 
pour  faciliter  Tabsorption.  Quatre  à  sept  verres 
par  jour»  pour  un  adulte  robuste  ;  un  à 
quatre  verres  pour  les  enfants  au-dessous  de 
douze  ans. 

.'    IfIS    TROIS     MinSCIRS     VACanOPIOBES.    — 

M.  Àmédée  Tardieu  déclare  qu'il  y  a  dans 
l^assemblée  une  minorité  qui  ne  croit  pas 
complètement  à  la  vaccine»  et  qui  a  droit  de 
se  (aire  entendre.  Il  demande  qu'on  forme  une 
OMunlssion  chargée  d'examiner  toutes  les 
questions  relatives  à  la  vaccine,  composée  de 
médecins  qui  ne  soient  pas  en  faveur  de  ce  mode 
de  traitement. 

II.  Gellard  :  Je  comprends  que  dans  une  réu- 
nion toutes  les  opinions  puissent  se  faire  en- 
tendre ;  mais  je  ne  puis  pas  laisser  dire  que  la 
vaccine  est  inefficace»  sans  qu'il  soit  répondu 
à  un^  pareille  assertion.  L'épidémie  actuelle  a 
fait  qiielijBiSTiêtiaies;  mais  je  suis  convaincu 
,  40e  si  elle  s'était  produite  avant  Jenner»  aux 


XIV*»  XT'ou  XVI*  siècles»  elle  aurait  causé  aa 
moins  100»000  ou  150,000  décès  à  Paris.  Re- 
connaissons donc  que  la  vaccine  a  été  bonne  à 
quelque  chose. 

M.  Dailly  :Je  suis  convaincu  qu^on  ne  trou- 
verait pas  dans  tout  Paris  dix  médecins»  et 
dans  cette  assemblée  plus  de  trois»  qui  dou- 
tent de  l'efficacité  de  la  vaccine.  Que  ceux-là 
se  lèvent  I  (MM.  Garon  et  Tardieu  se  lèvent  » 
M.  Hnguet  est  debout.) 

M.  Amédée  Tardieu  maintient  que  la  vae- 
dne  ne  peut  rien  contre  la  variole  dans  les 
circonstances  actuelles. 

M.  Marchai  (de  Galvi)  :  «  Elle  ne  peut  rien 
quand  on  ne  l'emploie  pas.  Je  viens  d^en 
avoir  un  triste  exemple.  J'ai  été  appelé  auprès 
d'une  malade  qui  se  mourait  d'une  variole  bé- 
morrhagique...  Eh  bien!  cette  femnoe»  il  y 
avait  un  mois  à  peine  que  je  l'avais  vue»  et  je 
lui  avais  alors  vivement  conseillé  de  se  fiiire  re- 
vacciner. Elle  n'avait  pas  voulu.  Rien  n'avait 
pu  détruire  chez  elle  le  préjugé  contre  la  Tac- 
cine»  et  c'est  pour  cela  qu'elle  est  morte.  1» 

CONTI. 


THiRAPEUnOUB  MiOlGALE. 


II.  V»eeiMatioM  et  rcvaccInmtloB  (1). 

11  s'est  répandu  depuis  quelque  temps  dans 
le  public  cette  opinion  que  la  revaccination 
pratiquée  en  temps  d'épidémie  pouvait  avoir 
de  funestes  conséquences»  et  quelques  méde- 
cins ont  même  contribué  à  donner  à  cette  as- 
sertion une  certaine  notoriété. 

Afin  de  rechercher  ce  qu'il  pourrait  y  avoir 
de  fondé  dans  ce  fait»  on  a  établi,  aussi  rigon- 
reusement  que  possible,  le  mouvement  des 
varioleux  dans  trois  grands  services  d'hôpi- 
taux» en  distinguant  les  malades  qui  s'étaient 
fait  revacciner  de  ceux  qui  avaient  été  seule- 
ment vaccinés  pendant  leur  enfance. 

Ces  calculs  ont  démontré  : 

i*  Qu'un  très-petit  nombre  de  malades  n'a- 
vaient pas  été  vaccinés  ; 

(1)  Notecomnraniqoée  an  Gonité  emmùMi  dliy- 
gièncpiibllqtte,  daoi  la  séance  d«  IS  Juie  iSTt,  jar 
M.  Hanon,  Dlracteor  Sa  r Aatiaunce  piiMiq«e. 
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^  Qoe  le  plQ6  grand  nombre  n'avait  été 
vacdné  qu^nne  bit  dans  Tenfance; 

3*  Que>  parmi  lea  personnes  atteintes^  celles 
qnl  ont  eu  recours  à  la  revacctnatlon  sont  en 
très*l8ible  proportion. 

Voici,  da  reste»  les  chi£Fres  tels  qu'ils  ont 
élé  relevés: 

Hôcd-Dleii   Onrité    Stlpêtrière. 

(annexe). 


S27 

6 

2 


i8d^  varioleuz. 


1893 


Malades  admis.    .    275       1391 

NoBvaednés   .    .     28  &0 

Taednés.    .    .    .    2k7       13M 

aevaoclnés  ...     15  18 

Il  a  donc  été  reçu  dans 

ces  trois  établissements .    . 

sur  lesquels  nV 
valent  pas  été 
vaccinés.    .    ,      lU 

avalent  été  vacci- 
nés dans  l'en- 
fance ....  1819 

avaient  été  revac- 
cinés.   •    •    •     45 

€*est-à-dire  que^  sur  1 00  malades  Ja 
proportion  des  nos  vaccinés  est  de     3,91 

cdie  des  vaccinés  une  seule  fois   .    .    96,09 

enfla  celle  des  revaccinés  n'est  que  de     2,33 

A  ces  résuluts  exposés  par  M.  Husson^  M.  le 
docteur  Fauvel^  inspecteur  général  des  ser- 
vices sanitaires  et  médecin  de  l'H6tel-Dieu^  a 
ajoaté  les  renseignements  suivants  : 

375  varioleux  ont  été  reçus  jusqu'ici  à  IHÔ- 
tel-Dieu,  qui  ont  donné  &1  décès^  soit  1  décès 
sur  7  malades. 

28  de  ces  varioleux  n'avaient  pas  été  vac- 
cinés ;  ils  ont  donné  21  décès. 

W  avaient  été  vaccinés  ;  ils  n'ont  donné 
que  19  décès,  soit  un  décès  sur  13  malades. 

Sar  ces  2U7  varioleux  vaiccinés,  15  avaient 
été  revaccinés  ;  tous  ont  guéri  ;  12  avaient  été 
revaccinés  depuis  deux  ou  trois  ans  ;  3  autres 
avaient  été  revaccinés  à  l'hôpital»  et  ont  subi 
iiaiultanément  l'éruption  vaccinale  et  va- 
riolique  ;  tous  les  3  ont  guéri. 

D'une  autre  Statistique  il  résulte  que^  sur 
l«017  vaccinés  ou  revaccinés,  3  sujets  seule* 
ment  ont  été  atteints  de  variole  pendant  la  pé- 
riode vaednale. 


TBÉBAPEUTIQUB  CBIRUBGICALB. 


Le  19  octobre  dernier  arrivait  à  l'hospice 
d'Elbeuf  le  nommé  S...^  charretiert  âgé  de 
32  ans.  Cet  homme,  en  état  d'ivresse,  et,  sui* 
vant  la  funeste  habitude  des  gens  de  sa  profes- 
sioOt  monté  sur  les  brancards  de  sa  voiture, 
trèi-pesammentchargée, venait  de  tombersous 
son  lourd  véhîeole,  et  l'une  des  roues  lui  avait 
passé  sur  le  bras  gauche. 

Voici  quelle  était  la  situation  du  blessé  : 
l'huménis  fracturé  à  un  centimètre  enriron  de 
l'articulation  huméro-cubitale,  les  os  de  cette 
articulation  également  fracturés. 

En  présence  d'un  cas  aussi  grave»  beaucoup 
de  chirurgiens  auraient  eu  recours  à  l'amputa- 
tion immédiate  de  l'avant- bras  au-dessus  du 
coude;  car,  en  admettant  une  guérison  possible 
sans  cette  ablation,  le  membre  ainsi  mutUé» 
devant  infailliblement  rester  privé  de  ses  mou- 
vements, devenait  alors  plus  gênant  qu'utile 
au  malheureux  charretier.  Il  y  avait  donc 
presque  témérité  de  ma  part  à  renoncer  à 
l'amputation.  Néanmoins,  toujours  confiant 
dans  les  ressources  merveilleuses  de  la  natnre, 
fidèle  à  mes  précédents  qui  m'ont. souvent 
réussi,  je  résolus  d'attendre  et  de  chercher 
la  guérison  en  appliquant  mon  système  con- 
servateur. Il  va  sans  dire  qu'en  eu  de  gan- 
grène déclarée,  l'hésitation  n'étant  plue  poo- 
slble,  j'aurais  retranché  ce  qu'elle  aurait 
détruit. 

Mon  blessé  est  placé  sur  un  lit,  l'avant-brat 
à  demi  fléchi  sur  un  oreiller;  j'applique  des 
cataplasmes  froids  humectés  d'eau  blanche; 
un  gonflement  inflammatoire  considérable  se 
manifeste;  je  substitue  aux  cataplasmes  froids 
des  cataplasmes  émollients  chauds,  renouvelés 
deux  fois  par  jour;  plusieurs  ybcès  se  déclarent; 
je  facilité  la  sortie  du  pas;  enfin,  ïïpréB  quatre* 
vingt-quinze  jours  de  traitement,  mon  malade 
était  rétabli  aussi  bien  que  pénible,,  ei  son 
état  peut  se  définir  ainsi  :  llavant-^bras  est 
ployé  &  angle  droit  sur  le  bras,  la  fracture  ds 
l'humérus  est  consolidée,  rarliculatlon  ^u« 
méro-cubitale  reste  déformée,  les  musses  de 
l'avant-bras  sont  inertes,  conséquémment  les 
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mouvements  de  fléxioaetd^extentîoii  sont  Un* 
possibles^  ceux  de  pronaiioD  et  de  Bupinatioii 
très-restreints,  les  articulations  digitales  sont 
presque  ankjlosées,  les  doigts  tendus,  les  mou- 
vements du  poignet  sont,  conservés^  la  main 
n^est  plus  qu^uR. batteur. 

Le  résultat  obtenu  est-il  yraiment  favorable 
à  moi^  système^  oC  mon  iMeasé  se  trouve-t-il 
dans  une  sitnation  meilLÊure'  avee  son  bras 
ainsi  estropié!  L*ampotatîon  n*était*elle  pas 
pour  Uui  préfiétoble?  Gèsont  les  questions  que 
je  me  suis  adressées. 

En  y  réfléefaissant  je  crois  avoir  bien  fait  de 
conserver  à  mon  blessé  un  membre  qoî,  si 
paralysé  qu'il  soit^  lui  rendra  enoore  quelques 
services,  le  pense  que  ce  long  levier  ployé  à 


angle  droit,  qui  part  de  Téptule  pour  aboutir 
aux  doigts,  sera  plus  niile  que  le  bont  de  levier 
droit  très-court  qu'aurait  laissé  l'amputation  si 
elle  avait  lieu*  £o  effet,  Testropié^  avec  Tavant- 
bru  et  la  main  qui  lui  sont  conservés,  pomm 
tenir  un  objet  quelconque  contre  lui,  il  pourra 
encore  s'en  senrirun  peu  pour  s^abilier, 
s'aider  dans  ])eaucoop  de  circonstakiees,  en- 
fin re^erdce  «p^rtefa  peui^étre  une  amélio- 
ration. 

Dana  tous  les  cas  je  reste  convalnetoque  cet 
avant-bras  conservé  vaut  mieux  que  Fampntt*- 
tion«  ... 

Nicole,  o,  h.  f. 

drinvigiea  en.chef  de  l*liOiploe  d*BybteL 
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Bw  gwmsÊuaiwMmÊm  te  la  eonJ^netiTe  ; 

étude  de  M.  HiJBiOH'(de  Louvain).  ^  M.  Hai> 
rion  vient  de  publier  dan»  les  Annales  d'oon^ 
listiqvemit  boéoe  étude  sur  ce  sujet. 

Il  y  a  deux  sortes  principales  de  granula*'» 
tions  z  les  granulations  papillairesi  et  les  gra- 
nulations vésiculeuses. 

Les  premières  sont  dues  à  Tinfiltration 
séreuse  des  papilles»  à  l'augmentation  de  vo- 
lume des  oorpuscuies.da  llssu  cellulaire  et  à 
l'épaississemeatde  la  coucbe  épithéliale.  On  y 
renoontre  ta  optre  des  vaisseaux  de  nouvelle 
formation,  et,  d'après  Wecker,  une  grande 
quantité  de  noyaux  et  de  nouvelles  cellules. 
Les  ^annlationk  paptilaires  sont  donc  formées 
par  on  engorgement,  une  byperbropble  simple 
du  corps.papillaire  :  C'est  une  hyperplasie. 

Siège.  Elles  occupent  la  conjonctive  palpé- 
braleetplus  particulièrement  sa  partie  tar* 
sienne 

Sympiâmesm  Biles  se  présentent  tantôt  sous 
la  fsûrme  de  petites  éminenoes  mamelonnées, 
unifonnes,  d'un  rouge  pâle,  isolées  les  unes 
des  autres  et  ayant  quelque  ressemblance  avec 
celles  de  la  peau  de  chagrin  ;  tantôt  sous  res- 
pect 4»  petites  masses  d'un  rouge  vif  ou  foocé, 
d'aspect  fougueux  et  charnu,' séparées  les  unes 
des  autres  par  des  fissures  profondes  et  pré- 


sentant assez  bien  l'aspect  des  bourgeons  éhar« 
BUS  des  plaies  suppurantes» 

La  HMiqpeuse  est  rouge,  enflammée,  épais- 
sie, boursouflée;  cet  état  s'accompagne  de  sé- 
crétion muco-purulente  et  ordinairement  de 
chaleur,  de  photophobie,  de  larmoiement 

Les  granulations  papillaires  se  compliquent 
rarement  d'altérations  de  la  cornée,  et,  lors- 
qu'il en  survient,  c'est  Tulcération  et  le  ramol- 
lissement qui  se  produisent.  Si  la  maladie  est 
de  longue  durée,  les  paupières  s'épaississent 
et  le  ligament  interpalpébral  se  relâche;  de  là 
la  chute  de  la  paupière  supérieure  et  le  rea^ 
versement  de  la  paupière  inférieure  en  dehors. 

Étiologie.  Les  granulations  papillaires  sont 
toujours  la  suite  d'un  travail  inflammatoire 
d'dne  certaine  durée.  Elles  succèdent  ordinai- 
rement à  la  conjonctive  catarrhale  et  à  l'oph- 
thalmie  puruleute.  Elles  constituent  un  des 
caractères  de  ces  maladies  passées  à  l'état 
chronique.  La  granulation  ne  saurait  se  trans- 
mettre directement,  mais  l'ophthalmîe  dont 
elle  provient  peut' se  propager  par  contagion 
directe  ou  par  voie  miasmatique. 

PrenosHc.  La  terminaison  par  résointlott 
est  la  règle  ;  mais,  qoand  la  maladie  a  duré 
longtemps,  on  voit  parfois  le  corps  papiUaire- 
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4iyperirophié  8*aloérer  et  ;doniier  lieu  à  des 
prodiictioDB  deatricielles. 

Traitement.  Il  est  local  OQ  géoértl. 

Le  traîtemeBt  local  compreod  :  les  eollyreg 
astringentfy  si  raffectlon  est  récente;  la  cau- 
"térisatiOQ  avec  le  sulfate  de  eoivre  ou  le  caus- 
tique Inuaire  mit%é  dans  les  cas  plus  aneiens, 
et  les  scarifications,  8*11  y  a  boursouflement  de 
Ja  muqueuse  ou  toi^scenee  du  corps  papil- 
laire»  On  retire  les  plus  grands  avantages  du 
mucilage  tannique  à  toutes  les  périodes  de  la 
maladie^  seul  ou  concurremment  avec  les 
moyens  précédemment  indiqués  ;  il  est  parti- 
eolièrement  efficace  lorsque  rengorgeaient  de 
la  conjonctive  est  considérable,  la  suppuration  * 
abondante,  et  la  cornée  couvorto  d^une  couche 
épaisse  de  vaisseaux. 

Le  traitement  général  consisie  dans  Tusage 
répété  des  laxatib^  une  bonne  hygiène,  toutes 
les  pratiques  qui  ont  pour  ^et  d'activer  les 
fonctions  de  la  peau  et  Téloignement  des  cau- 
ses qui  ont  donné  lieu  à  la  maladie  ou  qui 
peuvent  contribuer  à  Tentretenir. 

Cette  première  variété  de  granulations  est 
très-fréquente  parmi  nous  et  fait  le  désespoir 
des  malades  et  des  médecins  par  sa  persis- 
tance. Pour  nouflft  te  moyen  qui  nous  a  le 
mieux  et  le  plus  promptement  réussi,  c'est  la 
scarification  suivie  de  la  cautérisation  avec  le 
nitrate  d'argent  dans  les  cas  graves^  avec  le 
sulfate  de  cuivre  dans  les  cas  moins  graves. 
Noos  nous  abstenons  surtout  de  cautériser  de 
nouveau,  avant  que  Tirritation  produite  par 
«n  premier  attoucliement  ne  soit  complète- 
ment dissipée. 

La  deuxième  variété,  la  granulation  vésicu- 
leuse,  trachome  des  Allemands,  est  beaucoup 
plus  rare  chez  nous  que  la  première;  mais 
'4aependant  nous  en  voyons  quelquefois  dans 
les  hôpitaux  et  en  ville,  d'autant  même  que,  la 
malade  durant  longtemps,  le  même  malade 
^  souvent  vu  par  plusieurs  médecins. 

Ces  granulations  présentent  trois  stades  dans 
leur  développement  : 

i**  Stdde.  lA  conjonctive  palpébrale  est 
lisse,  blanche^  d'aspect  nacré  comme  dans 
fétat  normak  Les. granulations  vésiculeuses 
dissénânées  à  sa  surface  sont  fiirmées  par  de 
petits  sacs  clos,  renfermant  de  la  matière 
jlasUqiie  dany  laquelle  sont  suspendus  des 
r.globales  simples,  arrondis,  hyalins,  ayant  de 
2  à  3  fois  le  volume  des  i^obules  de  pus. 


2*  Stade.  La  conjonctive  est  rouge  et  in- 
filtrée d'exsudats  inflammatoires,  surtout  au 
niveau  des  parties  envahies  par  le  néoplasme. 
Le  contenu  des  granulations  est  devenu  une 
masse  gélalineuse,  semi-transparente,  dans 
laquelle  on  retrouve  les  débris  informes  des 
globules. 

3*  Stade.  Il  est  caractér!#é  par  la  dispa- 
rition de  la  masse  gélatineuse  qui  est  résorbée, 
après  avoir  préalablement  subi  la  d<*génére8- 
oenoe  graisseuse,  et  par  la  transformation  de 
l'exsudat  inflammatoire  en  tissu  dense,  rétrae- 
tile,  analogne  au  tissu  cicatriciel.  Cette  trans- 
formation a  lieu  dh^tement,  eu  est  précédée 
du  développement  de  petites  masses  rouges 
et  charnues  (granuiations  tégétanies  ou 
fibraplastiques)  suivant  le  degré  et  ta  persis- 
tance de  l'inflammation.  Dans  tous  les  cas,  le 
résultat  final  de  ce  travail  morbide  est  Tatro- 
phje  des  parties  de  la  conjonctive  envaàfespar 
rexsiidat  infiammatoire. 

Ces  granulaiions  sont  situées  à  la  surface  et 
dans  l'épaisseur  de  la  couche  dermique. 

Elles  existent  quelquefois  à  l'état  latent  pen- 
dant quelques  jours  et  apparaissent  tout  d'un 
coup;  Etietdébatent  ordinairement  par  la  (ibr- 
tion  de  la  conjonctive  palpébrale  qui  avolsinè  la 
commissure  externe  et  s'étendent  souvent  à 
toute  la  conjonctive. 

La  persistance  de  la  maladie  conduit  h  la 
traiMbrmation  fibreuse  des  conjonctives  et  de 
Ibl  cornée. 

Cette  affection  est  la  conséquence  de  l'oph- 
thalmie  dite  âtÉgypte,  ophthalmie  des  ar- 
mées^ eto. 

Elle  se  transmet  par  voie  miasmatique,  sans 
que  les  conjonctives  soient  eh  apparence  le 
siège  d*aocune  sécrétion  morbide. 

Le  traitement  du  trachôàie  exige  beaucoup 
de  tact  et  de  prltdence. 

Les  eautérisatiobs  faites  avec  discernement 
doivent  en  être  la  base.  La  destruction  de  la 
granulation  ou  son  ablation  avec  tes  ciseaux 
est  plus  nuisible  qu'utile. 

Le  mucilage  tannique,  moyen  lent,  mais 
sûr,  parait  être  un  des  meilleurs  auxquels  de- 
vrait recourir  le  médecin  qui  n'aurait  pas  utie 
suffisante  habitude  de  manier  les  caustiques; 
oh  en  instillerait  une  goutte  tous  les  soirs* 

Dans  les  cas' où  nous  avons  eu  fc  traiter  des 
affections  de  de  genre,  nous  nous  sommes  bien 
trouvé  d'incisions  tranchant  chaque  granule- 
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tion  prise  une  à  une,  dans  tonte  son  épaûseur^ 
et  suivies  d'une  cautérisation. 


Vrmlt«Bi«Btda  pnvmlim^îm  ci  aer^méma 
chronique  par  les  InJeetloiiB  hypoder- 
mique* d'aelde  arsénievx.  —  Voie^  une 

application  nouvelle  de  la  méthode  hypoder- 
mique, due  au  docteur  Lipp  (de  Graz). 
L'auteur  donne  trois  observations  : 

Obs.  L-— Un  homme  de  trente-trois  ans,  at- 
teint de  psoriasis  depuis  1865,  traité  en  1866 
pendant  sept  semaines  pw  la  liqueur  arseni- 
cale de  Fowler,  rentre  à  l'hôpital  en  octobre 
1868  avec  de  grosses  plaques  sur  tout  le  corps, 
principalement  sur  le  tronc  ;  les  pieds  et  les 
mains  seuls  sont  intacts.  En  quarante-huit 
jours,  on  lui  injecte  àà  centigrammes  d'acide 
arsénieuz  :  quinze  jours  après  la  dernière  in- 
jection, les  plaques  anciennes  ont  disparu  sans 
autres  traces  que  de  petites  lâches  jaunes  ou 
brunâtres  ;  mais  quatre  nouvelles  plaques  se 
sont  développées  à  la  cuisse  gauche^  à  la  poi- 
trine et  dans  le  dos  ;  elles  sont  pâles  et  la  des* 
quamaiion  y  est  peu  abondante. 

Obs,  n.  —  C.  R***,  &gé  de  vingt  ans,  est 
atteint  de  psoriasis  depuis  1866  ;  la  maladie  a 
débuté  par  les  genoux  et  les  jambes  et  a  envahi 
presque  toute  la  surfoce  du  corps  ;  en  octobre 
1868,  le  cuir  chevelu  et  le  front  sont  couverts 
de  plaques.  £o  irente*huit  jours,  on  injecte 
22  fi  centigrammes  d'adde  arsénieuz  :  aux 
jambes,  aux  avant-bras,  aux  cuisses,  aux  bras 
.  et  à  la  partie  inférieure  du  tronc,  il  n*y 
a  plus  que  des  taches  d'un  jaune-brun  pâle  ; 
la  maladie  a  complètement  disparu  à  la  partie 
supérieure  du  tronc,  .an  ooa,  à  la  figure,  aux 
oreilles  et  au  cuir  chevelu;  mais,  quinze  jours 
après  la  dernière  injection,  plusieurs  taches 
nouvelles  ont  surgi  sur  Je  troàc  et  les  avant- 
bras. 


Obs.  III.— Eczéma  squammeux  étendu  près* 
que  sur  tout  le  eorps.  Étant  enfant,  le  malade, 
âgé  aujourd'hui  de  trente-trois  ans,  avait  eu 
de  temps  à  autre  de  l'eczéma  aux  jambes  :  en 
4863^  forte  éruption  qui  nécessite  un  séjour 
de  dix  semaines  à  l'hdpiUL  En  été  1868*  nou- 
velle éruption  à  la  janobe  droite  ;  en  décembre, 


à  la  suite  d'excès  de  vin,  vaste  éruption  :  en 
février  1869,  le  cuir  chevelu,  te  cou  et  le  tronc 
sont  couverts  de  plaques  :  fièvre  avec  exacer- 
bation  vespérine*  En  quarante-deux  jours  on 
lui  injecte  18  centigrammes  d'acide  arsénieux; 
disparition  complète  de  l'eczéma. 

Dans  trois  autres  cas  d'eczéma  les  injections 
ne  furent  pas  employées  seules. 

M.  Lipp  s'est  servi  de  deux  solutions  :  Tone 
contenant  20  et  Tautre  40  centfgi-ammes  d'a- 
cide arsénieux  pour  30  grammes  d'eau  distil- 
lée. La  quantité  d'acide  injectée  a  varié  de  2,S 
milllgrummes  à  2  centigrammes  par  jour  ; 
cette  dernière  dose  n'a  été  employée  qu'une 
seule  fois. 

Les  injections  ont  été  faites  su^  le  tronc , 
surtout  à  la  partie  inférieure  du  dos  :  elles 
provoquaient  une  légère  sensation  de  brûlure 
qui  disparaissait  rapidement,  et  un  peu  d'irri- 
tation de  la  peau  qui  ne  durait  pas  plus  de 
trois  jours;  jamais  il  n'y  eut  formation  d'aboès 
comme  à  la  suite  des  injections  de  sublimé  ou 
de  calomel. 

Le  premier  effet  des  injections  est  Taug- 
mentation  de  la  desquamation  dans  l'eczéma 
et  le  psoriasis  ;  l'éruption  s'aplatit  et  p&Kt  an 
bout  de  sept  à  neuf  jours  ;  plus  tard  l'infiltra- 
tion et  la  prolifération  de  l'épiderme  s'arrêtent, 
il  ne  reste  plus  qu'une  légère  pigmentation 
qui  disparaît  à  son  tour. 

Les  symptômes  s'amendent  d'abord  dans  les 
parties  où  l'éruption  est  la  moins  forte;  l'anié- 
lioration  se  produit  plutôt  au  cou,  à  la  figure, 
au  cuir  chevelu  et  à  la  partie  supérieure  du 
dos  qu'ailleurs. 

Les  symptômes  généraux  produits  par  les 
injections  ont  été  :  élévation  de  la  température, 
accélération  du  pouls,  diminution  de  l'appétit, 
augmentation  de  la  soif  et  de  la  diurèse,  excita- 
tion nerveuse,  céphalalgie, vertiges,  toux,  op- 
pression légère,  rougeur  de  la  conjonctiTe,  etc. 
Quelques-uns  de  ces  symptômes  ont  été  d'au- 
tant plus  accusés  que  la  dose  d'arsenic  a  été 
plus  forte  (i  à  2  centigrammes).  Ils  ont  tous 
disparu(à  Texception  de  l'accélération  du  pouls) 
dès  qu'on  a  diminué  la  dose  des  injections  ou 
qu'on  les  a  supprimées.  L'augmentation  de 
fréquence  du  poû\%  a  été  bien  plus  constante 
que  l'élévation  de  la  température. 

Dans  les  deux  premiers  eas,  il  y  a  en  réd- 
dlve  ;  les  injections  ne  sont  donc  qu'un  moyen 
palliatif. 
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Arec  cette  méthode  de  trailemeot,  dit 
M.  Upp,  on  e»t  sûr  qoe  le  médicameot  est 
absorbé^  les  organes  digestifs  sont  préservés, 
ta  dotes  nécessaires  sont  plus  faibles  ol  la 
dorée  da  trailement  est  pins  courte.  (Arekto. 
fur  Dermatologie  und  Syphilis,  n^  3, 1869.) 


Ott  iraltemeBt  de  la  dlphthérlie,  par 

le  doctear  Frédéric  Bâtz,  de  Hoilbronn.  [Me- 
morabUien,  XIU,  »<"  T,  1868.)  —  L'auteur  re- 
CDinmande  dans  cette  aflectioo  Je  mercure  su- 
blima corrosif  chez  les  adultes»  et  Tazotate 
d'argent  chez  les  enfants.  Eu  effet,  sa  formule 
pour  remploi  du  sublimé  consiste  en  un  gar- 
garisme de  i/2  grain  (3  centigrammes)  sur 
i/2(Mice  15  (grammes)  de  sirop  de  frami>oises 
et  de  8  onces  (2ù0  grammes)  d^eaiï  de  fram- 
boises, dont  le  malade  prend  toutes  les  demi- 
heures  une  cuiller  à  bouche,  dont  il  se  gar- 
garise aussi  longtemps  que  possible,  pour  ra- 
valer ensuite  ;  avant  cela,  le  malade  prend 
diaque  fois  une  tasse  d*eau  aussi  chaude  qu'il 
pent  ]a  supporter,  pour  détacher  préalablement 
les  mucosités.  Si  une  première  bouteille  de  ce 
médicament  ne  suffit  pas,  l^auteur  en  fait  pren- 
dre one  seconde  de  la  même  force,  et  dans 
les  cas  les  plus  tenaces  une  troisième,  mais 
avec  l/A  de  grain  (15  milligrammes)  de  tar- 
tre stîblé  seulement.  Si  Ton  prolonge  trop 
longtemps  remploi  du  sublimé»  il  détermine 
one  forme  spéciale  d'Inflammation  de  Tarrière- 
bondie»  qui  se  donne  à  connaître  par  les  dou- 
leurs qQ*elle  détermine  chaque  fois  que  le  ma- 
lade s*est  gargarisé.  On  doit  alors  passer  au 
nitrate  d^argent;  mais  cela  n'est  nécessaire 
que  dans  des  cas  tout  à  fait  opiniâtres.  Le 
traitement  des  enfants  est  beaucoup  plus  dif- 
ficile, et  exige  avant  tout  de  la  patience  et  de 
la  persévérance.  L'auteur  n*a  jamais  employé 
ebez  eux  la  pierre  infernale  en  substance, 
parce  que  remploi  peut  en  être  dangereux, 
parce  que  la  cautérisation  n'atteint  jamais 
tontes  les  parties  intéressées,  qu'elle  peut  fa- 
cilement s'étendre  trop  profondément,  don- 
nant par  là  un  terrain  favorable  à  la  diphthé- 
rite  et  produisant  des  ulcérations  qui  ne  gué- 
rissent que  lentement,  et  que  son  emploi  chez 
les  enfants  est  beaucoup  plus  compliqué  que 
fapplication  d'une  solution  au  moyen  â*nne 
éponge,  opération  qui  ne  demande  qu'un  ins- 


tant. Pour  plusieurs  des  raisons  ci -dessus; 
notre  confrère  de  Heilbronn  n'est  pas  favo- 
rable aux  solutions  concentrées  de  ce  sel, 
ayant  trouvé  celle  de  1  grain  (6  centigram- 
mes) d'azotate  d'argent  sur  1  drachme  (4 
grammes)  dVau  distillée  parfaitement  suffi- 
sante pour  atteindre  le  but.  On  en  applique 
toutes  les  deux  heures  sur  les  amygdales  au 
moyen  d'une  éponge  fixée  à  une  tige  quelcon- 
que, ce  qu'il  prélère  au  pinceau,  parce  que 
l'éponge  imprègne  plus  rapidement  tout  le 
domaine  intéressé,  et  que  son  application  dé- 
termine ordinairement  des  mouvements  de  dé- 
glutition, qui  sont  favorables  à  la  guérison  des 
parties  affectées  de  l'oesophage.  A  mesure  que 
le  mieux  se  prononce,  on  met  entre  les  appli- 
cations de  cette  solution  des  intervalles  de  une 
ou  deux  heures.  Que  s'il  n'est  absolument  pas 
possible  d'employer  l'azotate  d'argent  de  cette 
manière  chez  des  enfants,  l'auteur  a  recours 
au  sublimé,  dont  il  prescrit  de  1/8  à  1/6  de 
grain  (7  1/2  milligrammes  à  1  centigramme), 
sur  1/2 once  (i5  grammes)  de  sirop  de  fram- 
boises, et  3  à  4  onces  (90  à  i20  grammes) 
d'eau  de  framboises,  à  prendre  par  cuiller  à 
café  toutes  les  dix,  quinze  ou  vingt  minutes-,  se- 
lon l'intensitéducas.  Acôlédecela,  on  fait  pren- 
dre assidûment  de  l'eau  chaude,  du  thé  chaud, 
avec  le  moins  de  sucre  qu'il  est  possible,  et  ap- 
pliquer des  fomentations  d'eau  chaude  autour 
du  cou,  toutes  choses  qui,  d'après  l'expérience 
de  l'auteur,  sont  infiniment  préférables  à  des 
boissons  froides,  de  la  glace  et  des  fomenta- 
tions froides.  Enfin  l'aspiration  de  vapeurs 
chaudes  toutes  les  heures  est  particulière- 
ment recommandée  par  l'auteur  dans  le  trai- 
tement de  la  diphthérite. 


Be  l'emploi  du  enMbe  dana  la  dlplt- 

thérle.  —  Parmi  les  médecins  des  hôpitaux 
d'enfants,  où  se  voient  le  plus  communément 
les  faits  de  diphthérie,  M.  Bergeron  est  de 
ceux  qui  ont  poursuivi  avec  le  plus  de  zèle  les 
essais  du  cubèbe  dans  le  traitement  de  cette 
affection.  M.  Vasiin,  son  interne,  a  fait  une 
statistique  des  résultats  obtenus  dans  son  ser- 
vice, à  l'hôpHal  Sainte-Eugénie,  à  la  suite  de 
cette  médication.  42  cas  de  diphthérie  ont  été 
observés  dans  le  service  de  M.- Bergeron  pen- 
dant l'année  1809,  dont  8  angines  et  M 
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eroupf  •  Ud  mil  médicament^  le  cubèbe,  a  été 
aëmioiitré  à  ton»  les  malades^  sous  forme  de 
saccharure,  à  la  dose  de  20  grammes  par  jour» 

Sur  les  8  aogines,  7  se  sont  terminées  par 
la  goérison,  la  huitième  par  la  mort  consécu- 
tive à  une  paralysie  diphthéritique  généralisée. 
La  durée  des  fausses  membranes  et  celle  de  la 
maladie  n'ont  pas  dépassé  dix  jours.  De  ces 
observations  il  parait  résulter  que  i*action  du 
cubèbe  a  été  d'imposer  aux  fausses  membranes 
les  limites  qu'elles  avaient  primitivement,  pour 
les  dissoudre  sur  place  et  prévenir  ainsi  leur 
propagation  au  larynx.  Il  paraîtrait  en  outre 
que  le  cubèbe  combat  les  accidents  diphlhéri- 
tiques  plus  sûrement  et  plus  facilement  que 
les  topiques  irritants. 

Sur  les  3ti  croups,  13  ont  guéri,  dont  3 
sans  opération  et  iO  avec  opération;  21  ont 
succombé,  dont  1  seul  sans  opération  ;  sur  34 
croups  donc,  30  ont  dû  être  tracbéotomisés. 
Ces  croups  ont  été  observés  chez  des  enfants 
de  seize  mois  à  neuf  ans.  Âu-dessous  de  trois 
ans,  on  n*a  pas  obtenu  de  guérison.  La  mala- 
die a  été  secondaire  chez  2  enfants  seulement» 
qui  ont  succombé,  et  primitive  chez  les  32  au- 
tres. Tous  ces  malades,  avant  leur  entrée  à 
rhûpital,  avaient  été  traités  à  domicile  par  des 
vomitifs  répétés,  tels  que  Tipéca,  le  tartre  sti- 
bié,  le  sulfate  de  cuivre,  auxquels,  dans  diffé- 
rents cas,  on  avait  joint  rémission  sanguine 
locale,  la  cautérisation  au  nitrate  d'argent  et 
même  les  fumigations  de  cinabre  et  le  soufre 
à  Pintérieur.  Aussitôt  leur  admission»  tous  ces 
enfants  ont  été  soumis  sans  exception  à  Tusage 
du  cubèbe. 

Six  enfants  seulement  ont  été  apportés  dans 
le  cours  de  la  première  à  la  seconde  période. 
Ces  6  enfants  ont  guéri,  3  sans  opération,  3 
après  avoir  été  trachéotomisés  ;  la  guérison 
parait  avoir  été  plus  rapide  chez  les  malades 
trachéotomisés  et  soumis  en  même  temps  à 
Faction  du  cubèbe  que  chez  ceux  qui  -n'ont 
pas  subi  Topération. 

Vingt-sept  enfants  sont  entrés  dans  un  état 
qui  réclamait  immédiatement  Topération.  Ces 
27  croups  opérés  ont  été  soumds  au  cubèbe 
immédiatement  après  Touverturede  la  tra- 
chée ;  on  a  joint  quelquefois  le  rhum  au  cubèbe, 
7  ont  survécu,  20  ont  succombé.  La  goérison 
s'est  en  moyenne  effectuée  en  ïegpaice  de  vingt 
jours.  Chez  tous  les  enfants  morts,  soit  à  la 
fin. de  f  opération,  soit  au  bout  de  vingt-quatre 


heures,  soit  au  bout  de  quelques  jours,  la  tra- 
chéotomie avait  produit  un  soulagement  ina- 
tantané,  aussi  favorable  qu'on  pouvait  le  dé- 
sirer. Presque  tous  ces  enfants  sont  morts  û% 
broncho-pneumonie;  A  seulement  ont  succom- 
bé à  l'asphyxie  croupale  et  à  rintoxication 
diphthéritique. 

Quant  à  l'enfant  chez  lequel  l'opération  n'é- 
tait' pas  indiquée  et  qui,  par  conséquent,  n'a 
pat  été  trachéotomisé,  il  a  succombé  aussi  à 
l'intoxication  diphthéritique. 

Il  résulte  de  ces  observations  que  c'est  sur* 
tout  dès  le  début  du  croup  que  le  eobèbe 
peut  avoir  une  influence  très-favorable.  Oe* 
pendant  il  semble  aussi  favoriser  réllmination 
des  fausses  membranes  après  la  trachéotomie; 
joint  À  l'alcool,  il  constitue  un  puissant  anxi- 
liaire  de  la  trachéotomie  dans  le  traitameot 
du  croup.  (Gazette  des  hàp.) 


lllot^  mr  le  tnUleaMKt  dn  erowp»  — 

Le  docteur  Ad.  Weber,  de  Darmstadt,  frappé 
de  la  .grande  puissance  de  l'acide  lactique 
comme  dissolvant  des  exsudais  flbrineux,  eut 
ridée  d'en  faire  application  au  traitement  du 
croup  laryngien.  En  attendant  d'être  en  me- 
sure de  faire  paraître  un  travail  détaillé  et  ac- 
compagné d^observalions,  M.  Weber  a  publié 
une  note  provisoire  sur  le  résultat  de  ses  re- 
cherches. En  voici  le  résumé  : 

Au  début,  je  n'employai  l'acide  lactique 
qu'après  l'opération  de  la  trachéotomie,  soit 
pour  agir  sur  les  fausses  membranes  qui  se 
prolongent  dans  les  bronches,  soit  pour  olmer 
aux  ennuis  et  aux  inconvénients  du  nettoyage 
de  la  canule*  Voyant  que  j'atteignais  parfaite- 
ment le  but  que  je  m'étais  proposé,  j'osai  em- 
ployer l'acide  lactique  dans  des  cas  où  l'opé- 
ration semblait  d'une  nécessité  urgente.  Je  nie 
crus  autorisé  à  ces  essais  par  le  fait  même  que 
les  malades  étaient  tpus  reçus  à  ma  clinique» 
de  sorte  qu'en  cas  d'insuccès  je  pouvais  tou- 
jours recourir  à  la  trachéotomie.  Depuis  que 
j'emploie  l'acide  lactique,  je  puis  le  dire  avec 
satisfaction,  je  n'ai  jamais  été  forcé  d'opérer, 
et  bien  entendu  je  n'ai  perdu  aucun  malade. 
J'aurais  considéré  ces  succès  remarquables 
comme  un  jeu  du  hasard,  et  me  serais  gardé 
de  les  porter  à  la  connaissance  de  mes  con- 
frères, ai  la  marche  particulière  et  la  rapidité 
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de  la  guérisoD  D'iDdfqnaieiit  pas  clairement 
que  Tefficacité  de  Tacide  lactique  en  est  la 
seule  etase.  Dans  des  cas  tout  à  fait  désespé- 
reras, oli  la  suirocation  était  à  son  comble  et 
où  Télat  du  pbarynx  dénotait  d'abondantes 
Juuses  membranes  dans  le  larynx^  après  sept 
à  dix  heures  de  remploi  de  ce  remède,  la 
dyspnée  était  complètement  domptée,  et  deux 
ou  trois  jours  plus  tard  on  ne  pouvdt  plus 
constater  aucune  trace  de  Taffection  locale.  La 
marche  vers  la  guérison  ne  se  manifesta  pas 
BOB  ]^8,  comme  d'ordinaire,  par  Texpulaion 
dd-oaehats  deoses^ou-de  membranes  concrè- 
toi,mais  bientôt,  au  lieu  de  l'inspiration  et  de 
rexpiralion  sifflantes,  des  râles  se  firent  en- 
tendre, et  la  voix,  auparavant  éteinte,  reprit 
an  timbre  enroué.  Les  patients,  pris  d'accès 
de  ton  pkis  fréquents,  rendirent  des  masses 
considérables  de  mucus  fluide,  blanc,  écn- 
meux.  En  même  temps,  la  dyspnée  et  tous  les 
symptômes  de'cétte  lutte  désespérée  pour  as- 
pirer Tair,  disparurent  peu  à  peu,  et  la  mala- 
die revêtit  davantage  les  caractères  d'une  aflec- 
Uon  eatarrhale  du  larynx.  -^  L*acide  lactique 
est  administré  au  moyen  de  l'appareil  à  inha* 
litiDAs  (pulvérisateur)  de  la  manière  suivante  : 

Au  dél»at,  on  foit  inhaler  toutes  les  demi- 
heures  15  à  20  gouttes  d'acfde  pour  demi-once 
d*ean;  ensuite,  après  une  diminution  marquée 
de  la  dyspnée,  on  réduit  la  proportion  d'acide 
de  5  à  10  gouttes  pour  une  demi-once  d'eau, 
et  les  inhalations  ne  sont  répétées  que  toutes 
les  heures  ou  toutes  les  deux  heures.  Dès  que 
la  dyspnée  a  disparu  et  que  l'expecloration  est 
&cQe,  on  suspend  les  inhalations  d'acide  lacti- 
que; jamais  je  n'ai  été  obligé  de  les  continuer 
pendant  plus  de  douze  heures.  —  Ne  m'occu- 
pant  pas  de  médecine  interne,  tous  les  mala- 
des que  }%i  soumis  à  cette  médication  m'ont 
été  envoyés  par  des  confrères  distingués,  xtnU  ' 
quement  en  Vue  de  la  trachéotomie.  Il  ne 
peut  donc  y  avoir  aucun  malentendu  sur  la 
gravité  de  leur  état,  et  je  ne  suis  pas  exposé 
au  soupçoi!  d^avoir  eu  à  faire  à  des  laryngites 
eaiarrhaleè  ou  faux  croups,  qui  ont  d^à  fait 
croire  à  l'efflcacité  souveraine  de  tant  de  re- 
mèdes divers. 

nous  sommes  heureux  de  pouvoir  produire 
cette  note  venue  de  l'étranger,  car  c'est  dans  la 
note  communiquée  à  la  Société  de  thérapeuti- 
que par  MM.  Bricheteau  et  Adrian,  que  nous 
annondons,  à  la  suite  d'expériences  sur  la  so- 


lubilité des  fausses  membranes  diphthériques, 
les  bons  effets  obtenus  par  Tacide  lactique  et 
Feau  de  chaux.  ^(BulUHn  de  Thér.) 


De  rezirait  die  fè^e  de  Oalabar  dans 
les  flstnles  de  la  cornée.  —  Les  fistules 

de  la  cornée  sont  considérées  par  plusieurs 
auteurs  comme  une  affection  dont  la  guérison 
est  souvent  des  plus  difficiles  à  obtenir. 

Dans  bien  des  cas,  même,  ellessetermiomt 
par  la  fonte  de  l'œil.  Un  cas  de  fistule  de  ce 
genre  s'est  présenté  à  la  polyclinique  de  Ze^ 
hender,  qui  fut  assez  heureux  pour  la  guérir 
par  l'emploi  de  l'extrait  de  fève  de  Gaiabar. 

Une  jeune  fille  de  dix  ans,  atteinte  de  fistule 
de  la  cornée,  à  la  suite  d'ophthalmie  purulente 
et  d'ulcération  de  la  corn^,  fut  soumise  pen-» 
dant  quelque  temps  aux  traitements  ordinai- 
re8:excl  tation  de  la  partie  de  la  cornée  entourant 
la  perforation,  cautérisation  de  l'ouverture 
avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent,  etc.  Le 
peu  de  succès  de  ces  moyens  engagea  Tauteur 
à  essayer  l'extrait  de  fève  de  Gaiabar.  L'ex- 
trait fut  instillé  pendant  une  quinzaine  de 
jours,  une  fois  par  jour.  L'état  de  l'œU  étant 
devenu  satisfaisant,  on  (se  décida  à  suspendre 
le  médicament;  mais»  au  bout  de  trois  jours, 
la  chambre  antérieure  se  vida  de  nouveau.  Le 
traitement  fut  alors  repris  et  continué  pendant 
cinq  semaines,  au  bout  desquelles  s'opéra  une 
guérison  durable. 

L'auteur  croit  que,  dans  ce  cas,  le  bord  pa- 
pillaire  de  l'iris  s'éUit  atteché  à  l'ouverture 
de  la  fistule.  La  fève  de  Gaiabar  a  donc  eu 
^ur  action  de  produire  la  fermeture  de  l'ou- 
verture interne  par  la  contraction  de  l'iris. 


/> 


Formitles  diverses, 

PRISES  CALMANTES.  —  TOLLAïTT. 

CUorbydrats  de  iporphine.  10  centigrammes. 

Sucre  pulvérisé 80     — 

Mêlez  soigneusement  et  divisez  en  huit 

doses. 

Quand  la  colique  hépatique  dure  depuis 
quelques  heures  et  qu'on  présume  que  le  cal* 
cul  est  engagé,  on  administre  une  prbe,  et  on 
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recommande  au  malade  le  repos  le  plus  com- 
plet dans  la  position  horizontale.  Si  la  pre- 
mière dose  n'a  pas  produit  de  calme,  on  en 
donne  une  seconde  une  demi-heure  ou  une 
heure  après. 

POTION  CONTRE  LES  FIÈYRES   INTERKITTENTES 

REBELLES. 

Teinture  d'iode 5  grammes. 

lodure  de  potassium..     5       — 
Eau  distillée 125       ^ 

Faites  dissoudre. 

Une  cuillerée  à  bouche  de  ce  mélange,  trois 
fois  par  jour,  dans  un  demi-verre  de  tisane 
amère. 

COLLYRE  AU  SULFATE  DE  CUIVRE.  — 
REVEILLÉ-PàRISE. 

Sulfate  de  cuivre 15  centigramm. 

Laudanum  de  Sydenham.  .  i5  gouttes. 
Eau  disUllée  de  roses. .  •  125  grammes. 

Faites  dissoudre. 

En  instiller  quelque»  gouttes,  matin  etsoir^ 
dans  rophthahnie  catarrhale  chronique. 

POUDRE  CALMANTE.  —  ROLLET. 

Poivre  cubèbe  pulvérisé. ...    2  grammes. 

LupuHn.. i     — 

Nitiate  de  potasse  pulvérisé.  20  cenligram. 


Mêlez  pour  une  prise. 
,  On  en  donnera  une  le  matin  et  le  soir,  dans 
le  cas  de  blennorrhagie  aiguè,  po.ur  modérer 
rinflammation  uréthrale,  faciliter  la  miction  et 
calmer  l'excitation  nerveuse. 

2^ PILULES  CONTRE  LE  CANCER.  —  BOINET. 

Savon  médicinal 4  grammes. 

Gonmie  ammoniaque.    2     — 

lodure  de  fer 1     — 

Bromure  de  fer 50  centigrammes. 

Eitrait  de  cigué f  gr.  50  ceniigr. 

Extrait  d'aconit 1  gr.  50  ceniigr. 

Mêlez  et  divisez  en  pilules  de  20  centi- 
grammes. —  Deux  à  quatre  par  jour  pendant 
six  mois  au  moins. 


i 


POTION  CONTRE  LA  TYMPANITB.   —  GftAVBS. 


Essence  de  térébenthine 2  grammes. 

Huile  de  ricin 3      — 

Eau 2A      — 

Mucilage  de  gonmie  arabique.  Q.  S. 

Pour  une  potion  qu'on  répétera  toutes  les 
six  heures,  dans  le  but  d»  diminuer  la  tym- 
panite,  de  rétablir  le  CQurs  des  matières  inM* 
tinales  et  de  calmer  le  système  nerveux  des 
sujets  atteùijle  fièvre  typhoïde.  N.  G. 
"^  (  Union  médicale.) 


HATimi:   HEBICAIiE. 


Ai^BvpliQrbe  BummmlAljre.  —  Bnpliorbla  chamKflyce, 


BaphorM»  eluimmiyee  (L.).  Euphorbe 

NUVMULAIRE. 

Grec,  -—  x«(A«MiMCD,  ouxT. 

Syn.  lat.  —  Euphorbia  canescens  (L.  Sp. 
652). — E.  thymifolia  (Lois.  /I.  galL  non  L.). 
—  E.  Massilieiisis  [Da  î).  —  Tithymalus 
Bummularius  (Lmk.). 

Dodécandrie-trigynie  (Lbm.)  «-«  Euphorbia- 
Gées  (Jussnsu).         

PUmie  annuellej  herbacée,  couchée»  glabre, 
à  rameaux  filiformes,  dichotomes. 

FeuUkt  opposées,  obliques,  elliptiques,  ar- 
rondies, crénelées,  occompagnées  de  stipules. 

FUur$  monoïques,  petites,  rouge&tres  ;  les 


mâles  et  les  femelles  réunies  dans  one  même 
^  inflorescence,  simulant  une  fleur  unique  pro- 
tégée  par  un  involucre  commun,  calyciforme, 
campanule,  à  5  divisions  membraneuses,  ta* 
pissé  extérieurement  par  4  ou  5  petites  glan- 
des peltées  munies  extérieurement  d'un  pro- 
longement membraneux  et  alternant  avec  les 
divisions  de  l'involucre. 

Fleurs  mâles  nombreuses,  verticillées,  en 
ombelle,  à  étamine  unique,  articulée  sur  le 
pédicelle  et  pourvue  d*une  bractée. 

Anthères  à  de^x  loges. 

Fleur  femelle  solitaire,  i^acée  au  centre  des 
fleurs  mêles. 
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Ovaire  pédIcelM,  1  3  fogu  aol-ovolées. 

Otmleg  pcodaDts  à  l'angle  cenlral  de  U  loge 
UMlenoiM  do  Hmmet. 

Stylet  3,  ttigmatîftrei  an  loniniet. 

FnM  capialaire,  uIUbdI,  ■ab-globolenx. 
Irfgooe,  se  diviiaot  en  3  coques  qui  m  déta- 
chent de  Vm  et  s'onvreDl  enaiiite  avêc  élat- 
lieité  le  loDg  de  la  nervure  médiane. 

CraiM«<  pendanlei,rogueii*ei,  blanchAtrei, 
1  albamea  ebarna. 

Ptantule  droite,  occopanl  l'aie  de  t'albs- 


HaMtat.  —  Lieux  eoltlvéi  ; 
la  région  méditerranéenne  ;  remonte  dani  let 
Pjrénée*  jusqu'à  Villefranctae;  dan*  lei  cé- 
vennei  jaiqa'i  Aamessas  et  Andiiie;  dioi  la 
Loiire  juiqn'i  Mende;  dans  les  Alpes  jnsqa'4 
Digne  ;  le  long  des  cAtea  du  Rhône  jusqu'à 
Vienne  ;  dans  la  vallée  de  la  Garonne,  depnii 
Toulouse  jusqu'à  Bordeaux  ;  en  Gone  à  Corle 
(Gremer  et  Goddon). 

Cette  jolie  petite  euphorbe,  qui  erott  dans 
tonte*  les  régioni  méditerranéennes,  est  dé- 
crite dans  DiOEcoride,  au  livre  IV,  cbap,  36â, 


isa  le  Dom  de  x»(m(">û»i  qu'on  a  fait  dériver 
de  l'tdverbe  xopif,  à  terre,  Attmt,  et  <nra, 
figiier.  Dtoicoride  dit  qu'on  l'appelait  aussi 
tttt  amplement  nnm.  Ce  mot  est  indiqué  dans 
htglossalres  eomme  synonyme  de  irfoXo«,  pavot 
qni  contient  nn  sue  pareil  au  lait,  liais  Dios- 
coride  bit  une  eipfece  dlfférentedu  pepltu,  et  il 
a  étésuivi  en  cela  par  les  bolanlstes  modernes. 
UUthiole  ne  donne  point  la  figure  dn  eka- 
*«tyee.  On  en  trouve  une  trfcs-reaeemblante 
tn  UvreXVf  iiVHUMre  des  p/antn,  édition 
i»  Lyon,  Irès-coalbrme,  d'aillenrs,  à  la  des- 
cription de  Diwcoride  et  qui  vient  de  JMe- 
cbuQp.  Cet  anteur  dit  que  le  ckamaujfce  a 
ta  briDCfaes  de  quatre  doigts  de  long  uon- 
diéet  par  terre,  rondes  et  pleiasi  de  mk.  Les 


feuilles,  dit-il,  semblables  à  celles  de  lentilles, 
sont  très-petites,  menues,  coucbées  par  terre, 
ce  qui  fait  que  cette  plante  est  privée  de  tiges. 
Il  ne  lui  reconnaît  pas  de  fleurs.  Les  graines 
missent  au-dessous  des  feuilles.  La  racine  en  - 
fin  est  menue  et  de  nul  usage  eu  médecine; 
mais  en  revanche  on  bisaJt  usage  des  autres 
parties. 

L'Eapborbe  nnmraulalro  t  nn  goOt  ftcro  et 
brAlaot  qu'elle  doit  au  suc  laiteux  qui  lui  est 
commun  avec  les  autres  euphorbes.  Galle» 
dit  qu'elle  a  une  vertu  délerslve,  mordante. 
D'après  Dioscoridej  on  en  mangeait  les  feuilles 
dans  les  aliments  pour  se  purger  on  se  tenir 
le  corps  libre.  Le  suc  était  employé  au  mime 
BHge.  Voici  dans  quels  groupes  pathologiques 
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Iftinédeciae  grecque  usait  de  celle  plante, 
dont  Lemery  parait  être  seul  à  indiquer  rem*- 
ploi,  ehez  les  modernes. 

Maladies  de  la  peau.  —  C'est  parliculiè- 
rement.contre  les  verrues  que  Dioscortde  in- 
dique remploi  de  la  ehamœsyce.  Les  autres 
auteurs  grecs  disent  également  que  son  appli- 
cation fait  tomber  toutes  sortes  de  verrues  et 
lescors»  ajoute  Matlhiole.  Lemery  assure  qu*on 
s*en  sert  pour  guérir  la  gale,  les  dartres^  les 
verrues,  etc. 

Maladies  de  poitrine.  *-  Pline^  qui  répète 
sur  celte  plante  tout  ce  que  dit  Pioscoride, 
ajoute  qu'elle  est  bonne  pour  ceux  qui  ne 
peuvent  respirer  que  la  tète  droite. 

Maladies  utérines.  —  Dioscoride  dit  que 
les  branches  de  chamxsyce,  pilées  avec  du 
vin  et  appliquées  en  forme  de  pessaire,  apai- 
sent les  douleurs  de  matrice.  Pline  prescrit  de 
renfermer  à  cet  effet  dans  du  linge. 

Maladies  des  teux.  —  Le  suc  de  chamm-- 
syce,  appliqué  avec  du  miel^  est  fort  bon  aux 
éblouUsemenU  des  yeux  et  pour  éclaircir  la 
vue^  étant  fort  propre  pour  ôter  lescataractes, 
fumées,  nuées  et  cicatrices  qui  commencent  à 
venir  aux  yeux  (Dioscoride). 


Gttile  en  vin  et  appliquée  en  Uniment^  la 
ehamsssyce  est  excellente  pour  éclaircir  la  vue 
et  sert  aux  sufTusioDs,  aux  cataractes  et  cica- 
trices et  pour  résoudre  les  crasses  et  pelli- 
cules qui  troublent  la  vue  (Pline). 

Le  soc,  incorporé  avec  du  mtel,  nettoie  lei 
grosses  cicatrices  des  yeux  ;  il  été  les  cnssea 
qui  troublent  la  vue,  comme  aussi  les  suffa-» 
sions  et  cataractes  qui  produisent  le  même 
effet.  (Galien). 

11  est  aisé  de  déduire  de  ces  textes  à  quelles 
maladies  des  yeux  cette  euphorbe  était  Ris- 
quée dans  la  médecine  grecque.  Il  est  évident 
qu'on  remployait  dans  les  cas  de  faiblesse, 
d'atonie. 

Plaies.  ^  Dioscoride  recommande  les  onc- 
tions de  suc  de  chamxsyce  contre  les  piqûres 
de  scorpion. 

Tumeurs.  —L'application des  feuilles  pflées 
résout  toutes  sortes  d'enflures  et  de  tumeurs 
(Dioscoride). 

Suivant  Mérat  et  Delens,  tout  ce  qui  a  été 
dit  de  Veuphorbia  chamaesyce  doit  s'appli- 
quer à  VE.  McissUiensis  DC.,  espèce  fort 
voisine,  prise  pour  1'^^.  caneseens  de  Linné 
par  quelques  auteurs,  et  qui  n'en  est  peut* 
être  pas  distincte,  du  moins  par  ses  propriétés. 


III.   MEIiANGES 


ACADÉMIE  IMPÉRIALE  DE  HiDECINL 


Séance  du  ihjidn  1870. 

PRiSIDENGE  DE  M.  WURTZ. 

Vaceiae.  ^  M.  J.  Ouérin  communique  di- 
vers documents  relatifs  à  la  vaccination  aolmale 
et  à  la  vaccination  jennérienne.  L'un  de  ces  do* 
ouments,  émané  de  M.  Warlomont,  directeur 
de  la  vaccine  en  Belgique,  contient  des  résuU 
tats  curieux  propres  à  expliquer  les  nombreux 
insuccès  de  la  vaccination  animale. 

IL  Warlomont  établit  par  l'expérience  la 
différence  d'activité  relative  entre  le  vaccin 
vivant  et  le  vaccin  conservé  en  plaques  ou  en 
tubes.  Il  suffit  paifiMS  de  retarder  d'une  heure 


l'emploi  du  vaccin  recueilli  sur  des  plaques  ou 
dans  des  tubes  pour  lui  faire  perdre  son  ac- 
tivité virulente.  Convaincu  de  l'extrême  alté^ 
rabilité  du  vaccin  exposé  à  l'air,  M.  Wario«* 
mont  a  imaginé  de  le  recuelHir  sur  des  pointes 
d'ivoire»  entre  deux  couches  d'une  solution 
gommeuse  qui  le  mettent  à  l'abri  du  contafit 
de  l'air. 

M.  Warlomont  attribue  également  tes  in-» 
succès  de  la  vaccination  animale  au  prooédé  de 
vaccination  par  piqdre  généralemeitt  mis  en 
usage.  11  propose  de  lui  substituer  un  nouveai» 
procédé,  qui  consiste  à  faire  à  la  peau  den-in-' 
cislons  ou  des  soariflcatioDS  superfloîelles  sur 
lesquelles  on  promène  les  pointes  dMvoire  im* 
prégnées  de  vaccin  ainsi  conservé  entre  deux 
couches  de  gomme.  Il  dit  avoir  réussi  par  oe 
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procédé  dans  des  cas  où  la  yaoeinalion  par  pi- 
qûre avait  écboaé. 

M.  J.  Guério  communique,  en  outre,  d'au- 
tres documents  adressés  par  M.  Poirier,  pro- 
lèsieur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Gand, 
d'après  lesquels  ce  professeur  déclare  avoir 
écbooé  par  l*emploi  du  procédé  de  M.  War- 
kunonty  dans  des  cas  où  la  vaccination  jenné- 
rienne  a  été  suivie  d*un  succès  complet. 

—  M.  Fauvel  communique  les  relevés  sta- 
tistiques suivants  qui  démontrent  i'infloence  de 
la  vaccine  snr  la  variole. 

Do  i^  lévrier  au  31  mai  1870,  275  malades 
atteints  de  variole  ont  été  traités  à  l'Hôtel- 
Dieu. 

Parmi  ces  275  varioleux,  UO  sont  morts  : 
1  sur  7  environ,  ou  1&,55  pi  iOO. 

185  guéris; 

50  encore  en  traitement 

Parmi  ces  275  varioleuz,28  n'avaient  jamais 
été  Taoeinés,  21  sont  morts  :  75  p*  100. 

247  avaient  été  vaccinés  dans  l*enfance  ;  19 
sont  morts:  1  sur  18,  ou  7^69  p.  100. 

Sur  ces  2â7  vaccinés,  12  avaient  été  revac- 
cinés  trois  ans  au  moins  avant  d*ètre  atteints  de 
nriole.  Ttmt  ont  guéri;  3  revacdoés  (2  avec 
locoès)  pendant  la  période  d'incubation  de  la 
variole  ont  guéri  tous  les  trois. 

Ainsi  pas  un  seul  mort  parmi  les  revaccinés. 

Il  est  à  noter  que  les  trois  derniers  malades 
revaccinéi  sont  les  seuls  qui  aient  eu  la  va- 
riole parmi  les  1.017  vaccinations  et  revacdna- 
tîoDs  pratiquées  k  THÔtel-Dieu  depuis  le  1*' 
janvier  dernier. 

Tarlole.  —  M.  le  docteur  Gresser  (de  Poi- 
tiers) expose  en  ces  termes  la  formule  d'un 
traitement  qu^ii  a,  dit-il,  employé  avec  succès 
contre  la  suette  miliaire  et  contre  la  variole  ; 

«  Dès  que  le  médecin  voit  que,  malgré  Pé- 
mptîon  en  partie  faite  et  malgré  les  sueurs 
abondantes  qui  couvrent  la  peau,  celle-ci  est 
cbaude,  le  ventre  tendu,  sensible  au  toucher, 
surtout  à  l'épigaslre,  rendant  un  son  clair  à  la 
percQSSion,  la  langue  cbargée,  pointue,  rouge 
daoB  son  pourtour,  le  pouls  à  96  ou  120;  lors- 
qu'il y  a  de  la  céphalalgie,  de  Tinsomnie,  du 
délire»  une  soif  intense,  il  faut  : 

«  1«  Purger,  le  malin  ;  dans  la  soirée^  faire 
prendre  15  décigrammes  de  sulfate  de  qui- 
nine, par  paquets  de  50  centigrammes  toutes 
les  deux  heures; 
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«  2*  Prescrire,  tous  les  jours,  cinq  à  sept 
verres  et  plus,  additionnés  chacun  de  25  à  SO 
gouttes  de  la  solution  suivante  : 

Perchlorure  de  fer. .      5  grammes. 

Eau  distillée 15    — 

«  En  suivant  ce  traitement,  ijoute  M.  Gres- 
ser, je  n*ai  perdu  aucun  malade  sur  180  cas 
que  j*ai  eus  à  traiter.  •  —  (Gomm.  MM.  Guhler 
et  Béhier.) 

TlMAf^edesTlns.  —  M.  Poggiale  demande 
à  citer  des  passages  d'un  ouvrage  de  M.  Che- 
vallier sur  les  falsifications  des  substances  ali- 
mentaires et  les  boissons,  passages  qui  prou* 
vent,  diaprés  lui,  que  M.  Chevallier  est  l'ad* 
versaire  du  vinage,  bien  que,  dans  les  paroles 
quMl  a  prononcées  &  la  dernière  séance,  il  ait 
paru  s*en  faire  le  partisan. 

M.  Chevallier  fait  observer  que  Pouvrage  au- 
quel M.  Poggtaie  a  emprunté  le  passage  cité 
date  de  1857,  et  que,  depuis  cette  époque^ 
gr&ce  aux  progrès  accomplis  dans  l'opération 
du  vinage,  celui-ci,  se  faisant  avec  de  l'alcool 
rectifié,  est  devenu  exempt  de  danger  pour  la 
santé  publique.  C'est  depuis  lors  aussi  que 
M.  Chevallier  en  est  devenu  le  partisan,  après 
en  avoir  été  l'adversaire. 

M.  J.  Guérin  demande  la  permission  de  dé- 
poser sur  le  bureau  une  lettre  de  M.  le  docteur 
Wlemincks  (de  Bruxelles),  dans  laquelle  ce 
médecin  annonce  qu'un  chimiste  belge,  M.  Ec- 
kaert,  a  trouvé  le  moyen  d'enlever,  par  un 
procédé  qu^il  n'a  pas  encore  fait  coDoaltre,le 
mauvais  goût  des  alcools,  de  quelque  prove- 
nance qulls  soient. 

M.  BÔudet  lit  un  discours  dans  lequel  il 
s'attache  à  réduire  la  question  du  vinage  à  ses 
termes  les  plus  simples  :  l'alcool  ajouté  au  vin 
est-il  nuisible  à  la  santé  du  consommateur? 
Sur  cette  question,  les  conclusions  du  rapport 
de  l'Académie  ne  sont  pas  tout  à  fait  contraires 
à  celles  du  rapport  du  Comité  d'hygiène. 

M.  Bergeron  est  essentiellement  vitaliste; 
pour  lui,  le  vin  est  un  être  vivant,  et  Taicool 
qu'il  fournit  participe  lui-même  de  ses  pro- 
priétés vitales;  aussi  est-il  bien  plus  apte  que 
l'alcool  de  l'industrie  à  s'incprporer  aux  élé- 
ments du  vin  :  de  U  toutes  ses  préventions 
contre  le  vinage. 
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M.  Lbérilier,  le  rapporteur  du  Gomilié  iThy- 
gièoe,  examioe  la  question  à  ud  point  de  vue 
tout  opposé,  et  se  place  hardiment  sur  le  ter- 
rain  de  Texpérimenlation  et  des  faits.  Guidé 
par  les  lumières  de  là  èhfmie  moderne  et  de  ses 
démonstrations  rigoureuses,  il  considère  le  vi- 
nage,  dans  certaines  conditions,  comme  un 
moyen  d'augmenter  la  proportion  des  vins 
français,  d'en  accroître  Tusage,  de  le  rendre 
plus  accessible  aux.  populations  et  de  faire  re- 
culer, devant  la  propagation  salutaire  de  son 
usage,  rinvasion  redoutable  des  boissons  spi- 
ritueuses. 

L'alcool  rectifié,  poursuit  M.  Boudet,  quelle 
que  soit  son  origine,  est  un  seul  et  même 
corps,  et  son  addition,  dans  une  juste  et  intel- 
ligente mesure,  aux  vins  auxquels  il  fuit  plus 
ou  moins  défaut,  constitue  une  opération  utile, 
souvent  nécessaire,  et  sans  danger  pour  la 
sanlé  des  consommateurs.  Il  ne  craint  même 
pas  d'avancer  que  Tapplication  du  vinage  au 
cidre  lui  parait  être  une  exteosion  logique  du 
vinage  pour  les  populations  si  nombreuses  qui 
sont  privées  de  Tusage  du  vin. 

Au  point  de  vue  de  rbygiène,  on  n'a  rien  à 
craindre  du  vinage  pratiqué  dans  une  juste 
mesure;  et  c'est  en  accroissant  considérable- 
ment la  production  du  vin  et  des  boissons  fer- 
mentées  analogues  que  l'on  combattra  le  plus 
efficacement  Tabus  des  liqueurs  spiritueuses. 


M.  Reynal  dit  que  toute  la  question  sur  la- 
quelle le  gouvernement  consulte  TAcadéroie  se 
réduit  aux  proportions  simples  d'une  question 
d'hygiène.  Elle  lui  parait,  dès  lors,  devoir  être 
résolue  d'après  des  principes  diamétralement 
opposés  à  ceux  qui  servent  de  base  aux  con- 
clusions du  rapport  de  M.  Bergeron.  L'opéra- 
tion du  vinage  a  pour  but  essentiel  d'améliorer 
et  de  conserver  les  vins  de  certaines  prove- 
nances, de  les  rendre  Iransportables  el  de  cor- 
riger, dans  quelques  cas,  leur  acidité.  Ce  sont 
surtout  les  gros  vins  rouges  du  Midi,  riches  en 
vinosité,  en  corps,  en  couleur,  en  principes 
ferméntescibles ,   qui  subissent   aujourd'hui 
cette  opération.  C'est  avec  ces  vins  que  l'on 
fait  le  coupage  des  petits  vins,  légers  de  corps 
et  de  couleur;  on  obtient,  par  ce  mélange, 
des  vins  de  qualité  meilleure  que  par  l'addi- 
tion directe  de  Talcool  :  aussi  ces  vins  ne 
sont -ils  aujourd'hui    qu'exceptionnellement 
vinés. 


Le  vinage  fait  dans  ces  conditions  u*est,  aux 
yeux  de  M.  Reynal,  ni  une  fraude,  ni  une  fal- 
sification, ni  un  empoisonnement;  il  consti- 
tue, au  contraire,  une  pratique  saine,  ntile^ 
hygiénique,  souvent  indispensable,  sans  la- 
quelle les  vins  aigres,  acides,  seraient  néces- 
sairement exclus  de  la  consommation. 

Suivant  l'orateur,  M.  Bergeron  n'a  prodoit 
dans  son  rapport  aucune  preuve  qui  fût  de 
nature  à  démontrer  les  effets  fâcheux  du  vi- 
nage sur  la  santé  publique.  C'est  par  induc- 
tion seulement,  ainsi  que  Ta  fait  observer 
M.  Amédée  Latonr,  que  M.  Bergeron  con- 
damne le  vinage.  M.  Reynal  connaît  les  con- 
trées qui  vinent  ordinairement  les  vins  de 
commerce  destinés  à  être  transportés  au  loin 
et)  exceptionnellement,  tes  vins  destinés  à  être 
consommés aur  place;  il  connaît  également, 
depuis  vingt  ans,  nombre  de  familles  qui  font 
de  ces  vins  un  usage  journalier,  et  il  peut  af- 
firmer que  la  santé  des  membres  de  ces  fa* 
milles  n*en  a  pas  été  le  moins  du  monde  alté- 
rée. Lui-même  consomme  et  fait  consommer 
•des  vins  de  ce  genre,  et  il  ne  s'en  porte  pas 
plus  mal. 

L'Assistance  publique,  ainsi  qu*il  résulte  de 
Texamen  du  cahier  des  charges,  admet  les 
vins  qui  ont  subi  l'opération  du  coupage  fait 
avec  des  vins  du  Midi  ;  l'Administration  n'au- 
rait pas  toléré  ce  mélange,  si  le  vin  viné  du 
Midi  exerçait  une  influence  fâcheuse  sur  la 
santé. 

Il  y  a  une  vingtaine  d*années,  il  était  d'à» 
sage,  dans  l'armée,  d'ajouter  à  Teau  de  bois- 
son une  quantité  d'alcool  de  beaucoup  supé- 
rieure à  la  quanlilé  employée  pour  le  vinage 
des  vins,  et  rien  ne  prouve  que  cette  pratique 
ait  eu  des  conséquences  fâcheuses  sur  la  santé 
des  troupes. 

Ces  faits  paraissent  à  M.  Reynal  juger  la 
question,  en  démontrant  que  le  vinage,  de- 
puis le  temps  qu'on  le  pratique,  n'a  exercé 
aucune  influence  nuisible  sur  l'organisme. 
L'orateur  s'attache  à  montrer  que  le  vinage  â 
la  cuve,  proposé  pour  remplacer  le  vinage  an 
tonneau,  a  des  inconvénients  graves,  et  ne  re- 
médie â  rien  de  ce  qu'il  est  chargé  de  corri- 
ger. Il  s'appuie  sur  Vopinion  des  meilleurs 
viticulteurs  du  Midi,  et  particulièrement  d'un 
savant  viticulteur  de  Montpellier,  M.  Marc, 
correspondant  de  Flnstitut,  dont  il  cite  les 
expériences  défavorables  au  vinage  de  la  cuve. 
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Mais  un  (ait  considérable  dont  M.  Bergeron 
méconnaît,  tout  au  moins  par  son  silence, 
rimmense  portée,  c'est  que  les  vins  français 
ordinaires  de  table  ne  peuvent  supporter  une 
traversée   marilime  de  quelque  durée  sans 
que,  par  l'opération  du  vinage,  lefur  teneur  en 
alcool  ait  été  portée  à  15,  à  18  pour  100.  Or 
on  sait,  dit  M.  Reynal,  que  les  vins  dont  je 
viens  de  parler  ne  contiennent  que  12  p.  100 
d*alcool;  cette  proportion  est  très-rarement 
dépassée.  Interdire  le  vinage,  comme  le  veut 
M.  Bergeron,  c'est  frapper  d'un  droit  probi* 
bitif  le  vin  à  destination  des  colonies;  c'est 
fermer  un  débouché  à  une  branche  des  plus 
importantes  de  notre  richesse  nationale;  c'est 
refuser  à  notre  marine,  aux  populations  de  ces 
lointains  parages,  Tusage  d'une  boisson  hygié- 
nique par  excellence  ;  et  Torateur  prie  TAca- 
demie  de  croire  qu'il  n'exagère  pas  l'impor- 
tance et  l'utilité  du  vinage  :  il  dit  qu'il  pour- 
rait citer  Fexemple  de  plusieurs  bAtiments 
.  partis  des  ports  de  France,  dont  les.vins  qu'ils 
transportaient  en  Amérique  se  sont  trouvés,  A 
Jeur  artivéej  altérés  et  impropres  à  la  consom* 
.mation  par  suite  de  rtnsuffisance  du  vinage. 

M.  Beynal  termine  en  proposiintà  l'Acadé- 
mie de  substituer  aux  conclusions  du  rapport 
de  M.  Bergeron  les  conclusions  suivantes  : 

10  £«  vipage  méthodiquement  pratiqué  est 
un  moyen  efficace  de  conseiver,  d'améliorer  et 
de  transporter  les  vins  de  certaines  prove- 
nances; 

2*  Le  vinage  n'offre  aucun  dauger  pour  la 
santé  publique; 

3»  Le  vinage,  dans  certaines  conditions  dé- 
terminées, donne  aux  vins  des  qualités  hygié- 
niques que  ne  possèdent  pas  les  vins  en  état 
de  fermenter  après  le  soutirage. 

Séance  du  21  Juin  1 870. 

PRESIDENCE   DE  M.  WORTX. 
Macklnes  à    eoudre,    —    M«    Tardleu 

|Nfésente>  au  nom  de  M.  Decaisne,  une  bro- 
chure sur  l'usage  des  machines  à  coudre  et 
son  innocuité  au  point  de  vue  hygiénique, 
par  M.  Larret. 
Voici  les  conclusions  de  ce  travail  : 
De  mes  obsccrvations  recueillies  sur  661 
ouvrières  travaillant  k  ia  machine  à  coudre, 
je  crois  pouvohr  conclure  : 


<K  l»  Les  effets  du  travail  à  la  machine  à 
coudre  sur  le  système  locomoteur  ne  diffèrent 
en  rien  de  ceux  qui  sont  produits  par .  tout 
travail  musculaire  excessif  et  exerçant  princi- 
palement certains  membres  à  l'exclusion  des 
autres.  En  effBl^  ces  douleurs  dans  les  mus- 
cles, aux  reins»  la  courbature  des  cuisses,  eta, 
n'existent  pas  chez  les  femmes  qui  ne  tra- 
vaillent que  deux  on  trois  heures  par  jour,  et 
disparaissent  en  général,  après  un  certain 
temps,  chez  celles  qui  travaillent  davantage. 

«  2<»  Tout  en  admettant  qu'un  travail  exces- 
sif peut  et  doit  être  chez  la  femme  une  cause 
puissante  de  trouble  pour  l'estomac,  il  m'est 
impossible  d'accuser  la  machine  à  coudre  de 
ces  désordres  digestifs  qu'on  rencontre  à 
Paris  seize  fois  sur  vingt  chez  les  ouvrières  de 
tous  les  métiers. 

«  3*  Si  Ton  compare,  comme  je  l'ai  fait, 
l'état  de  l'appareil  respiratoire  chez  tes  ou- 
vrières à  la  machine  et  celui  de  celles  qui 
travaillent  à  l'aiguille,  on  trouve  que  cer- 
taines affections  des  voies  respiratoires, 
comme  la  dyspnée  par  exemple,  se  rencon- 
trent dans  la  même  proportion  chez  toutes  les 
ouvrières  indistinctement. 

«  II*  Gomme  influence  sur  le  système  ner- 
veux, on  a  assigné  le  bruit  que  fait  la  ma- 
chine. Ce  reproche  est  peu  fondé,  car,  s'il  est 
vrai  que  la  trépidation  de  l'instrument  pro- 
duise un  peu  de  malaise  dans  le  commence- 
ment, il  est  certain  aussi,  de  l'aveu  de  toutes 
les  ouvrières,  qu'elles  s'y  accoutument  bien 
vite  et  qu'elle  n'a  aucun  effet  sur  la  santé. 

«  5»  Sans  dire  positivement  que  la  machine 
à  coudre  soit  étrangère  à  certaines  excita- 
tions génitales,  j'ai  été  conduit  à  admettre 
que  les  observations  publiées  à  ce  sujet  et  la 
généralisation  qu'on  a  voulu  en  tirer  n'ont 
aucune  valeur.  Là  encore,  et  comme  je  le  dé- 
montre dans  mon  travail,  le  mal  a  été  rare- 
ment le  fait  de  la  machine  à  coudre,  et  pres- 
que toujours  j'ai  trouvé  dans  des  habitudes 
antérieures,  dans  la  perversion  morale  ou 
dans  des  troubles  physiques  particuliers,  la 
raison  de  certaines  manmuvres  et  des  excita- 
tions auxquelles  je  fais  allusion. 

«  6^  Une  enquête  m'a  prouvé  que  les  ou- 
vrières mécaniciennes  n'étaient  pas,  comme 
on  Ta  prétendu,  loules  choses  égales  d'ail- 
leurs, plus  sujettes  que  les  autres  ouvrières 
aux  métrorrhagies,  aux  fausses  couches,  à  la 
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péritODiteet  à  la  leuccurrhée,  6t  que  les  faits 
qu*OD  invoque  ne  sont  évidemment  que  de 
simples  colaoidenoet  et  le  résultat  d'un  ira- 
wl  au-dessus  des  forces  de  la  femme. 

«  7«  S'il  était  d'aiUeuni  démontré  que  cei^ 
tains  reproches  faits  à  la  machine  à  coudre 
peuvent^  dans  q;ueiqae8  cas  particuliers,  être 
fondés,  ils  n'auraient  plus  une  très-grande 
importance  avec  Pusage  généralisé  aujourd'hui 
de  la  vapeur  et  des  divers  moteurs  inventés 
depuis  quelques  années,  soit  pour  les  ateliers, 
soit  pour  les  ouvrières  en  chambres,  et  dont 
le  prix  tend  à  baisser  chaque  jour. 

«c  9^  Pour  ce  qui  regarde  les  machines 
ayant  la  femme  comme  moteur,  les  machines 
à  pédales  isochrones  doivent  être  préférées  à 
celles  à  pédales  alternatives;  on  mettra  par  là 
les  ouvrières  à  Tabri  de  toute  excitation. 

«  9"*  En  somme  et  pour  nous  résumer,  nous 
pensons  que  la  machine  à  coudre  ayant  la 
femme  pour  moteur,  quand  elle  est  employée 
dans  des  limites  raisonnables  et  sans  surme- 
ner Touvrière,  ccnnme  on  le  fait  trop  souvent, 
n'a  pas  plus  d'inconvénients  pour  la  santé 
que  le  travail  à  Taiguille.  Ce  qui  le  prouve/ 
c'est  qu'il  m'a  été  impossible  de  constater, 
sur  28  femmes  de  18  à  UO  ans  travaillant  de 
trois  à  quatre  heures  par  jour,  aucun  effet 
quelconque  qu'on  pût  attribuer  à  la  machine  à 
coudre.  » 

L'Académie  procède  par  la  voie  du  scrutin 
à  l'élection  d'un  membre  associé  libre.  La 
commission  présente  :  en  première  ligne, 
M,  Payen  ;  en  deuxième  ligne,  M.  Théophile 
Roussel  ;  en  troisième  ligne,  M.  Brochin.  Le 
nombre  des  votants  étant  de  77,  la  majorité 
de  39,  M.  Payen  obtient  53  suffrages, 
M.  Roussel  19,  M.  Brochin  5.  En  consé- 
quence, M.  Payen  est  proclamé  membre  as- 
socié libre. 

L'ordre  du  Jour  ramène  la  discussion  sur  le 
vinage  des  vins.  Elle  dégénère  en  une  conver- 
sation dans  laquelle  se  reprodidsent  les  argu- 
ments déjà  présentés  par  les  orateurs  précé- 
dents. M.  Bergeron  maintient  la  conclusion  de 
son  rapport,  qui  est  que  le  vinage  pettt|ètre 
adopté  comme  nécessaire  en  certain  cas, 
mais  non  adopté  comme  mesure  générale. 
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BnltottM  hebdèntadalre  des  déCès  cau- 
sés par  les  maladies  régnantes ,  d'après  les 
déclarations  à  l'état  civU. 

Paris  (du  5  au  11  juin  1870).  —  Causes  de 
décès  :  Variole,  165.  —Scarlatine,  16.  -^Rou- 
geole, 20.  —  Fièvre  typhoïde,  12.  —  Typhus, 
».  —  Érysipèle,  9.  —  Bronchite,  6h.  —  Pneu- 
monie, 70.  —Diarrhée,  1&.  «^ Dyssenterie,  2. 

—  Choléra,  5. —Angine  couenneuse,iO. — 
Group,  11.—  Affections  puerpérales,  7.  -^  Au- 
tres causes,  656.  —  Total  :  1,058. 

Londres  (du  39  mat  au  U  juin  1870).  — 
Causes  de  décès  :  Tariole,  12.  —  Scarlatine, 
91.  —  Rougeole,  H.  —  Fièvre  typhoïde^  17. 
—Typhus,  3.  —  Érysipèle,  5.  —  Bronchite, 
85.  —Pneumonie,  57.  —Diarrhée,  22.  -^  Dys- 
senterie,  1.  —  GhcAéra,  1.  —  Angine  couen- 
neuse,  7.  —  Group,  8.  —  Affections  puerpé- 
rales ,  7.  ^-  Autres  causes,  882.  —  Total  : 
1,232. 

Paris  (du  12  au  18  juin  1870).  —  Causes 
de  décès  :  Variole,  238.  —  Scarlatine,  21. 

—  Rougeole,  29.  —  Fièvre  typhoïde,  8.  — 
Typhus,  ».  —  Erysipèle,  2.— Bronchite,  60.— 
Pneumonie,  70.  —  Diarrhée,  16.  — Dyssenfe- 
rie,  2.  —  Choléra,  2.  —  Angine  couenoeuse, 
3.  —Croup,  5.  —  Affections  puerpérales»  10. 

—  Autres  causes,  669.— Total:  ±,lhh. 
Londres  (du  5  au  11  juin  1870.)  —  Causes 

dedécès i  Variole,  8.— Scarlatine,  103.— Rou- 
geole, ».  —  PièVte  typhoïde,  ».  —  Typhus, 
».— Erysipèle,  ».—  Bronchite,  75.—  Pneu- 
monie,».— Diarrhée,34.  —  Dyssenterie,  ».— 
Choléra,  ». — Angine  couenneuse,3.—  Group, 
».  —  Affections  puerpérales,  ».  —  Autres 
causes,  1,053.- Total:  1,273. 

Beole  ém  médeelBe  de  Bordeavx. — 

Le  ministre  secrétaire  d'Etat  des  beaux-arts, 
chargé  par  intérim  du  département  de  l'ins- 
trocUon  publique, 

Vu  les  ordonnances  royales  des  13  oet<diie 
18&0etl2niarsl8Al; 

Vu  le  décret  du  10  octobre  I85d,  portant 
réorganisation  de  l'École  préparatoire  de  mé- 
decine et  de  pharmacie  de  Bordeaux  ; 

Vu  le  décret  du  11  avril  1870,  qui  institue 
à  ladite  Ëeele  quatre  nouveaux  emplois  de 
suppléante  ; 
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Va  les  propoëtions  du  recteur  et  de  TÉcole, 
«jant  pour  objet  Taulorisation  d'oofrir  un 
eoneonra  à  l'effet  de  pourvoir  à  ces  quatre  em- 
plois. 

AhrAts : 

LTfeeole  préparatoire  de  médeeiiie  «t  de 
phvmacie  de  Bordeaux  est  autoriate  à  ouvrir 
un  eoneoora  pour  les  emplois  de  suppléants 
créés  par  le  décret  du  11  avril  1870  susvisé. 

Ou  se  conformera,  pour  ce  concours^  au  rè- 
Slemeut  ci^après  : 

Article  premier.  Les  emplois  sont,  part** 
gés  en  quatre  sections  : 

i** Section.— Anatomie  et  physiologie; 

3*  Section..  -«*  Chirurgie  et  accouchements; 

3*  Section*  —  Médecine  proprement  dite  ; 

A*  Section.  —  Sciences  accessoires:  histoire 
natoneUe,  naatière  médicale,  chimie  et  phar- 
macie. 

Art  S.  Piui  ne  peut  être  admis  à  concourir 
pour  les  suppléances,  s'il  n*est  Français  ou  na- 
turalisé français,  et  pourvu  d^un  certificat  de 
SMM^ité  délivré  par  le  maire  du  lieu  de  sa  ré- 
sidence habituelle. 

Art  3.  Les  candidats  aux  suppléances  des 
trois  premières  sections  doivent  être  docteurs 
eo  médedoe  reçus  par  une  Faculté  française. 

Art.  à*  Les  candidats  aux  suppléances  de  la 
&*  section  peuvent,  à  défaut  du  doctorat  en 
médecine^  être  admis  à  concourir  en  justifiant 
du  dipidme  de  pharmacien  de  i'^  classe. 

Art.  5.  Les  candidats  doivent  se  faire  ins* 
crire,  dans  le  délai  d'un  mois,  au  secrétariat  de 
FÉcoie  de  médecine,  et  y  déposer,  outre  leur 
dipl6me  et  leur  certificat  de  moralité,  Tindi- 
cation  de  leurs  titres  et  publications  scientifi- 
ques. La  liste  sera  arrêtée  par  M.  le  recteur. 

Art,  e»  Chaque  concours  aura  lieu  devant 
snjury  de  cinq  membres,  professeurs,  de  TË- 
cole.  Néanmoins,  dans  les  concours  de  la  h* 
seetion,  deux  juges  pourront  être  pris,  en  de- 
hors de  l'École,  parmi  les  docteurs  en  méde- 
cine, les  profosseurs  de  la  Faculté  des  sciences 
en  les  pharmaciens  de  !'•  classe.  Les  mem* 
bies  du  jury  seront  toujours  désignés,  sur  la 
proposition  de  M.  le  recteur,  par  le  ministre 
de  Tinstruction  publique. 

Art.  7.  Le  jury  nommera  luMnême,  dans  la 
première  séance,  par  la  voie  du  scrutin,  son 
président  et  son  secrétaire. 

Art  ^  En  cas  d^empêchement  sunenu 
peur  un  on  deux  des  membres  du  jury,  le  ju- 


gement pourra  être  valablement  rendu  par  trois 
juges. 

Art  9.  Les  épreuves  consisteront  2 

1*  En  une  composition  écrite,  pour  laquelle 
il  sexa  aeeordé  dnq  heures^  dans  une  salle 
fermée,  sous  la  surveillance  d'un  juge,  sans  le 
secours  de  hvres  ou  de  manuscrits,  et  qui  sera 
lue  en  séance  publique  par  Fauteur  sous  le 
contrêle  d*un  juge  ou  d*un  compétiteur.  Pour 
cette  épreuve,  la  question  sera  la  même  pour 
tous  les  candidats  ; 

2''  £n  deux  leçons  orales  :  une  de  trois 
quarts  d'heure,  après  trois  heures  de  réflexion, 
dans  une  salle  fermée,  sans  aucun  secours 
étranger  ;  l'autre  d'une  heure,  après  vingt- 
quatre  heures  de  préparation  libre.  Chacune 
de  ces  deux  leçons  sera,  autant  que  possible, 
sur  le  même  sujet  pour  tous  les  candidats  ; 

3<<  En  un  ou  plusieurs  exercices  pratiques 
en  rapport  avec  Tordre  d'enseignement  pour 
lequel  le  concours  est  ouvert. 

Art.  10.  Les  sujets  de  compositions,  de  le* 
çoDS  et  d^épreuves  pratiques,  seront  choisis  par 
le  président»  de  concert  avec  les  autres  mem- 
bres du  jury,  immédiatement  avant  chaque 
séance  ;  rédigés  sous  forme  de  questions  au 
nombre  de  trois  au  moins  ;  déposés  dans  une 
urne  et  tirés  au  sort  entre  les  candidats. 

Art.  11.  Le  programme  des  épreuves  sera 
réglé,  ainsi  quMl  suit,  pour  chacune  des  qua-    ^ 
tre  sections: 

i^  Dans  la  première  section,  la  composition 
aura  pour  sujet  une  question  d*anatomie  et 
de  physiologie  pure:  dans  la  seconde  et  dans 
la  troisième,  une  question  d'anatomie  ou  de 
physiologie,  à  laquelle  se  rattachera  une 
question  empruntée  à  Tordre  des  matières 
particulières  à  celles  des  chaires  dont  la  sup^ 
pléance  est  mise  au  concours;  enfin,  dans  la 
quatrième,  la  composition  portera  sur  les  scien* 
ces  accessoires.  Dans  cette  dernière  section, 
la  question  d'anatomie  ou  de  physiologie 
pourra  être  supprimée. 

2^  Les  leçons  orales  auront  pour  sujet  Ta- 
natomie  et  la  physiologie,  dans  la  première 
section  ;  la  pathologie  chirurgicale,  les  opé- 
rations et  les  accouchements,  dans  la  seconde; 
la  pathologie  médicale  et  la  thérapeutique, 
dans  la  troisième  ;  la  chimie  appliquée,  This- 
toire  naturelle,  la  toxicologie  ou  la  pharmacie, 
dans  la  quatrième  ;  en  ayant  soin  de  donner  à 
la   question  proposée  pour  la  leçon,  après 
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viDgt-quatre  heures  de  préparation^  un  earai> 
tère  de  géDéralité,  fandis  que  le  sujet  proposé 
pour  la  leçon  après  trois  heures  de  prépara- 
tion sera  plus  spécial. 
S^  Les  épreuTOs  pratiques  consisteront  : 

A.  —  Pour  la  seelfon,  en  une  préparation 
anatomique,  faite  dans  un  lîeu  clos^  sans  le 
secours  de  livres  ou  de  planches,  sous  la  sur- 
veillance d*un  juge  et  dans  Tespaoe  de  six 
heures,  préparation  qui  sera  immédiatement 
suivie  d'une  démonstration  dont  la  durée  sera 
d*un  quart  d^heure. 

B.  —  Pour  les  seconde  et  troisième  sec- 
tions, en  un  examen,  pendant  quarante  mi- 
nutes, sous  les  yeux  du  jury,  de  deux  malades 
inconnus  au  candidat  et^  autant  que  possible, 
nouvellement  admis  dans  Phôpilal^  examen 
auquel  succédera  une  leçon  clinique  qui  du- 
rera une  demi-heure  ;  et,  de  plus,  pour  les 
candidats  à  la  suppléance  des  chaires  de  chi- 
rurgie, en  deux  bpéralions  an  moins  faites 
sur  le  cadavre. 

G.  —  Pour  la  quatrième  section^  suivant 
qu'il  s'agh-a  d'une  suppléance  pour  la  chimie, 
la  toxicologie,  la  pharmacie  ou  pour  Phisloire 
naturelle  et  la  matière  médicale,  en  un  cer- 
tain nombre  de  préparations  ou  d'analyses 
chimiques  et  pharmaceutiques,  ou  en  la  re- 
connaissance de  vingt  substances  au  moins, 
minérales,  végétales,  sèches  et  fraîches,  sui- 
vie d'une  démonstration  d'une  demi-heure, 
portant  sur  les  caractères  et  les  propriétés  de 
cinq  de  ces  substances,  au  choix  du  can* 
didat. 

Art.  12.  Pour  tout  ce  qui  n'est  pas  spécia- 
lement mentionné  dans  le  présent  règlement, 
on  s'en  référera  aux  statuts  de  l'agrégation 
des  lacultés  du  19  août  1857,  particulière- 
ment aux  arUctes  8,  9, 13,14,  16,  16,  17,  21 
§2  et  3,  et  22. 

M.  le  recteur  de  l'Académie  de  Bordeaux 
est  chargé  de  veiller  à  l'exécution  des  dispo- 
sitions qui  précèdent. 


—  Par  décret  du  7  mai  1870,  la 
Société  de  médecine  de  Bardeaux  est  auto- 
risée à  accepter  le  legs  fait  en  sa  faveur  par 
M*  Jean- Joseph  Fauré,  suivant  son  testament 
olographe  du  30  mars  1868,  de  50  francs  de 
rente  3  pour  100  sur  l'Eut,  ponr  la  fonda* 
tion  d'un  prix  sexennal  d'hygiène. 


Prix.  —  La  Société  protectrice  de  l'Enfance 
de  Lyon  avait  mis  au  concours  la  question  rai* 
mAttDetinfitêeneede  l'allaitement  sur 
le  physique  et  le  moral  des  femmes.  Le 
piîx  a  été  décerné  à  deux  lauréats  :  les  doo 
teurs  Mignot,  médecin  à  Poogues-les-Eaux,  et 
Gyoux,  médecin  des  hôpitaux  de  Bordeaux. 

Bvlletln  de  l'éiransTer.  —  Après  avOlr 

enduré  une  céphalalgie  nerveuse  qui  s'améh'o- 
rait,  le  baron  Liebig  vient  d'être  atteint  da 
charbon.  Quoique  ses  médeelos  espèrent  que, 
en  raison  de  son  excellente  constitution,  Tll- 
lustre  chimiste  guérira  de  cette  nouvelle  male- 
die,  le  cas  est  des  plus  graves,  surtout  en 
raison  de  l'âge  avancé  de  ce  savant  t  67  ans! 

—  Le  typhus  règne  épidémiquement  à  Whi- 
te-Haven.  Suivant  le  rapport  ofQciel  du  doc- 
teur Buchanan,  envoyé  spécialement  sur  les 
lieux,  il  y  avait  eu,  au  21  mai  dernier,  A60 
cas,  sur  une  population  de  19,000  âmes,  dont 
96  décès.  Les  conditions  antihygiéniques  de 
la  ville  en  paraissent  être  la  eause. 

Vhèses  sofiteHiiee  à  Ift  Ftfeolié  é%  aaé- 
deeltte  die  Parie  peadlantriiaBée  1S90. 

MM.  Goyteux  -  Duportal.  De  la  lactation  et 
des  divers  modes  d'allaitement. 

Thian  (Ernes').  De  l'uréthrite  80US4nn- 
queuse  et  de  son  tintement.  (Prophylaxie  du 
rétrécissement.) 

Pelou  (G.).  Quelques  considérations  sur  les 
rétrécissements  de  l'urètre  et  sur  leurs  modes 
de  traitement. 

Marcorelles  (Joseph).  De  la  procidence  du 
cordon  ombilical  pendant  l'accouchement. 

Ghambaud.  De  la  désarticulation  scapulo- 
humérale.  (Modifications  au  procédé  Lar- 
rey.) 

Ghaussonnet  (Eugène).  De  Théméralopie 
alguè. 

Dop  (Gustave).  De  la  variole  hémonrhagi* 
que. 

Prompt  (Pierre).  Des  accidents  encéphali- 
ques qui  sont  occasionnés  par  l'otite. 

Yica  (P.-F.)-  Du  vaginisme. 

Andrieux  (Alphonse).  De  l'anthrax,  de  ses 
complications  et  de  son  traitement. 

Terrier  (Félii).  De  rœsophagotomie  externe. 

Poiret  (Jean).  Gauses  et  lésions  de  l'hépatHe 
suppurative;  indications  et  déductions. 
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Michel.  Rédoelion  en  masse  des  hernies 
étmiglées. 

Pethiot  (Âuguste}.Des  plaies  de  l'abdomen  en 
général  et  des  plaies  pénétrantes  suites  de  coup 
de  feu  en  particulier. 

Zézary  (M.).  De  Tostéite  aiguè  chez  les  en- 
tants et  les  adolescents. 

Olivier  (Charles}.  Thrombose  et  embolie  cé- 
rébrales dans  la  pfalhisie  polmonaire. 

Haemers  (Edouard).  De  Toedème  dans  la 
grossesse. 

De  SoQza  Uchôa.  Des  abcès  de  la  cuisse. 

Yernejoul  (P.).  Cause  et  traitement  defavor- 
temenf. 

Pronowski  (Ludovik).  Des  affections  de  la 
région  trochantérienne. 

Bonnet  (Paul).  Étude  sur  le  choléra,  épidé- 
mies 1865, 1866, 4867^  observées  à  Alger. 

Piédallu  (Pascal).  Fractures  en  Y  du  tibia; 
compHcations,  traitement. 

Archer  (Gabriel).  Élude  sur  les  abcès  odon- 
topalhiques  compliqués  de  dénudatîon  de  Tos 
maxillaire  inférieur. 

Praneau  (Henri).  De  Tasystolie. 

Roochedy.  Des  différentes  espèces  de  blen- 
norrhagies. 

Bouet  (Jules).  Da  traitement  chirurgical  des 
hémorroïdes;  indications  de  oontre-indica* 
tions. 

Isnard  (Achille).  Élude  sur  le  phlegmon 
diffiu;  débridement. 

Vlièsea  ■ovtonaM  àla  Facttli^  4e  aaé- 
décida  4Le  HonipelUer  pen^Mit  TMiHée 

1S70.  MM.  Maurin.  Amputation  delà  verge. 

Fricker.  Quelques  considérations  sur  les 
différents  traitements  employés  dans  Ten- 
torse»  et  particulièrement  par  les  irrigations 
froides  continues. 

Gnionnet.  Essai  sur  l'emploi  des  douches 
froides  dans  le  traitement  des  maladies  chro- 
niques. 

Bonifanti.  Du  traitement  des  abcès  par 
congestion. 

Ticby.  La  fièvre  typhoïde  observée  k  rh6- 
pital  Saint-Éloi  (de  Montpellier),  en  18&8. 

Pansier.  Le  lipome  an  point  de  vue  cli- 
slqoe. 

Mazery.  Quelques  considéraUons  sor  l'œ* 
dème  de' la  glotte. 

Riche.  Observations  sur  la  thérapeutique 
da  rhumatisme  arliCQlaire  afgu. 


Sanbatte.  De  la  nénalgie  seiatiqne. 

Gaillard.  Essai  snr  la  nature,  la  pathogénie 
et  le  traitement  de  Thypertrophle  du  cœur. 

Bonnet.  Contribution  à  Tétude  du  parasi- 
tisme. 

Barret  (Eugène).  De  la  coxalgie. 

Barret  (Paul).  De  la  lumière  naturelle  envi- 
sagée comme  modificateur  physiologique,  hy- 
gide  et  thérapeutique. 

Pichez.  De  la  dyssenterie  endémique  de  la 
Cochinchine. 

Mazen.  Du  staphylome  antérieur. 

FabrIeatloH  ée  Foxyipène  :  aea  dan- 
iren.  —  Le  quartier  du  Palais-de-justice  a 
été  mis  en  émoi  par  deux  explosions  qui,  à 
deux  époques  différentes,  ont  eu  lieu  à  THOtel- 
Dieu,  dans  le  laboratoire  où  Ton  fabriquait  de 
Toxygène  destiné  à  des  malades,  en  faisant 
usage  de  chlorate  de  potasse  et  d'oxyde  de 
manganèse. 

La  première  de  ces  explosions  eut  peu  de 
gravité;  il  n'en  fut  pas  de  même  de  la  se- 
conde. 

Voici  ce  qui  a  été  constaté  :  M.  Dugué,  in- 
terne en  pharmacie,  âgé  de  vingt  ans,  procé- 
dait à  Topération  lorsque,  le  fait  ne  peut 
s'expliquer,  la  cornue  où  se  produisait  le  gaz 
éclata  avec  une  telle  violence  que  le  malheu- 
reux élève  fut  renversé  manimé  sur  le  sol  du 
laboratoire. 

Les  vitres  volèrent  en  éclats,  le  fourneau  et 
la  cheminée  furent  détruits,  les  matériaux 
furent  dispersés^  le  récipient  dans  lequel  on 
devait  recueillir  le  gaz  fut  tordu  et  broyé,  des 
portes  furent  brisées  ;  il  est  probable  que  si 
le  laboratoire  n'eût  pas  été  dans  une  pièce  so- 
lidement construite,  ces  accidents  eussent  en 
plus  de  gravité. 

M.  Dugué,  horriblement  blessé,  était  dans 
l'état  le  plus  pitoyable  et  en  danger. 

Déjà  des  accidents  dans  la  préparation  da 
roxygène  ont  été  constatés. 

r«mI0.  —  Ayant  atteint  sa  25«  année, 
qui  est  la  majorité  des  souverains  en  Ans- 
sie,  le  grand  •  due  héréditaire  a  inauguré 
sa  minorité  par  un  acte  de  bienfaisance  qui 
est  d'un  heureux  présage.  Il  a  consacré  la 
sonmie  de  70,000  roubles  à  la  fondation  d*àn 
hospice,  à  Saint-Pétersbourg,  pour  les  alié- 
nés incorables,  et  une  rente  dé  90,000  rou- 
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bles  pour  son  entretien.  Puîs8e*t-i(  foire  tou- 
jours un  emploi  aussi  utile  de  ses  ricliesses 

dans  Ta  venir  1 

lie  lait  prophylaetlqne  des  aeeldente 

Mtornins.  —  A  la  cristallerie  de  Saint- 
Louis,  on  avait,  depuis  plusieurs  années^  de 
nombreuses  affections  saturnines.  Seule  la 
limonade  suif  urique  prévenait  les  accidents; 
mais  les  ouvriers^  fatigués  de  cette  boisson 
au  bout  de  quelques  jours  à  peiue,  refusaient 
d'en  faire  usage.  Frappé  de  l'immunité  dont 
jouissaient  seuls  deux  ouvriers  qui  faisaient 
une  coosommatlon  habituelle  de  lait,  M.  Dl- 
dierjean,  directeur  de  la  cristallerie,  prescri- 
vit l'emploi  de  ce  liquide,  pour  l'achat  duquel 
un  supplément  quotidien  de  paye  fut  donné 
tous  les  jours  aux  ouvriers.  C'est  en  février 
1868  que  cet  usage  s'introduisit,  et  depuis 
lors  aucune  colique  de  plomb  n*apparut. 

Etem  doctoresses.  —  Nouveau  succès  pour 
ces  dames.  Miss  Pechey,  suivant  le  cours  de 
chimie  à  TUniversité  d'Edimbourg,  ayant  été 
reçue  la  quatrième  dans  ses  examens,  vient 
d*obteniren  conséquence  l'une  des  bourses 
Hope.  Le  cinquième  élève  reçu  en  est  très- 
jaloux. 

Un  impédlment  opportun. — Des  brides 
cicatricielles  résultant  d'une  brûlure  s'éten- 
dant  du  meuton  au  cou,  en  ligue  droite,  ont 
fait  surseoir  à  l'exécution  capitale  de  l'assas- 
sin Rutherford,  condamné  à  mort  par  la  pen- 
daison. Le  docteur  Macnal,  chirurgien  de  la 
prison,  a  émis  l'avis  qu'elle  pouvait  être  une 
cause  de  la  prolongation  de  la  vie.  C'est  donc 
là  un  cas  non  prévu  par  la  législation  crimi- 
nelle. La  guillotine  n'a  pas  de  ces  împédi- 
ments. 

—  Il  vient  de  se  former  à  Paris  une  singu- 
lière société  qui  compte  déjà  f  plus  de  cent 
membrcis.  Les  sociétaires,  par  une  clause 
spéciale  et  formelle  de  leur  testament,  décla- 
rent.qu'ils  ne  veulent  pas  être  enterrés  tpi^ 
,  leur  mort  ;  ils  ordonnent,  au  contraire,  que 
;  leurs  corps  soieut  livrés  aux  amphithéâtres 
pour  y  être  disséqués.  Ils  prennent  celte  ré- 
,  solution  daqs  1^  but  de  contribuer  autant  que 
;;P088ible  aux  progrès  de  oette  science  si  Im- 
RorUnle  et  sans  laquelle  une  étude  approfon* 
;^.is  derart  de  guérir  est  .impossible.  lisaient 


aussi  faire  disparaître  par  oette  résolution  les 
préjugés  qui  subsistent  contre  la  dissection 
des  cadavres* 

—  M.  RaouU,  professeur  de  physique  à 
Grenoble,  a  transmis  à  l'Âcadémie  des  sciences 
les  résultau  de  Texploralion  à  laquelle  il  vient 
de  se  livrer,  de  la  fontaine  ardentedes  environs 
de  Grenoble.  . 

Cette  fontaine  de  feu,  qui  attire  beaucoup 
de  curieux  dans  le  pays,  est  située  à  300  mè- 
tres au  fond  du  ravin  de  la  Gresse,  dans  la 
commune  de  Sainl-Barlhéleray,  à  25  kilomè- 
tres de  Grenoble.  Elle  n'a  d'une  fontaine  que 
le  nom  ;  c'est  nue  simple  émanation  de  gaz 
combustible,  qui  brûle  à  la  grande  joie  des 
touristes. 

M.  Raoult  a  puisé,  à  la  source  même,  le  gaz 
qui  s'en  échappe,  et  il  a  reconnu  qu'il  se 
composait  presque  exclusivement  d'hydro- 
gène sulfuré  :  99  p.  ioo  d'hydrogène  sulfuré  et 
1  p.  100  d'acide  carbonique,  ou  des  éléments 
de  l'air. 

IVouTelle  déconTerte  anx  jirëne* 
de  Paris.  —  Le  mercredi,  16  juin,  les 
fouilles  ont  mis  eocore  à  découvert  une  dn- 
quième  tombe.  Celle-là  renferme  cinq  sque- 
lettes :  trois  femmes  et  deux  hommes.  Même 
orientation  des  cadavres  du  nord  au  sud; 
même  dislocation,  pour  plusieurs  d'entre  eux, 
de  la  colonne  vertébrale  ;  même  enchevêtre- 
ment des  corps...  Evidemment,  l'espace  était 
insufflsant  ;  on  les  a  glissés  les  uns  dans  les 
autres  ;  le  bras  de  l'un  est  sur  la  poitrine  de 
l'autre  ;  ce  sont  tous  des  adultes  ;  les  dents 
sont  superbes  ;  pas  une  ne  manque.  Relati- 
vement au  niveau  du  sol  des  Arènes,  ces  cinq 
victimes  ont  été  inhumées  à  une  profondeur 
moindre  que  les  autres.  On  dirait  que  ces 
malheureux  ont  été  pendus  ou  étranglés,  tant 
les  vertèbres  cervicales  sont  brisées...  Si  ces 
squelettes  pouvaient  parler,  que  de  choses  ils 
auraient  à  nous  raconter  I...  —  A.  CIi. 

TIaMede  AevaL  —En  1868,  on  a  livré 
à  la  eonsomiDatlon,  à  Paris,  2431  chevaux 
(dont  quelques  mulets),  qui  ont  donné  environ 
A84,300  kilog.  de  viande  nette.  En  1869,  oa  a 
consommé  3,768  chevaux,  qui  ont  fourni 
{^51,600  kilog.  Augmentation,  a37  cheviiix, 
ou  67,400  kileg. 

iî  Danssa  dernière  séanoe,  le  comité  de  la 
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de  cheval  a  dëcenié  une  médaille  à 
M.  K.  Gérard,  pour  mm  zèle  à  propager  Tosage 
dn  nouvel  aliment. 

F»arberie.  — -  Le  lait  d*&nesse  avait  été 
ordonné  à  un  élégant  en  convalescence  d*ane 
broDchite. 

Après  8*ètre  entenda  avec  un  individu  qui 
em^t  cette  modeste  industrie^  il  prenait 
dmqae  matin  un  verre  de  cette  boisson.  Oo 
trajîdt  Tânesse  à  sa  porte;  cependant  il  ob- 
Krva  que  le  lait  lui  parvenait  toujours  froid; 
de  plns^  après  avoir  avalé  le  blanc  liquide,  il 
é[iroiivait  des  douleurs  à  Festomac.  Il  conçut 
dès  lors  des  doutes  sur  la  moralité  de  son 
fournisseur  et  en  fit  part  à  son  domestique. 
Geloi-ci  se  promit  d'exercer^  dès  le  lendemain^ 
ans  rarveiliance  plus  active  pendant  qu'on  trai- 
rait r&nesse. 

le  moment  arrivé^  il  remarqua  que,  tout  en 
ayant  Pair  de  traire,  le  bonhomme  opérait  avec 
Tavant-bras  une  légère  pression  sur  ses  propres 
eôtes.  Il  lui  ouvrit  brusquement  la  veste  et  le 
gilet  et  aperçut  sur  la  chemise  une  vessie  pleine 
de  lait»  à  laquelle  était  adapté  un  tuyau  en 
caoolcboucqui,  passant  sous  sa  manche,  venait 
abootir,  par  une  petite  canule,  à  la  naissance 
de  son  pwgnet.  Ce  spéculateur  sans  scrupule 
lemit  pour  lait  d'ânesse  du  lait  de  vache 
lourdement  baptisé. 

Le  domestique  lui  jeta  sa  marchandise  au 
viageet  lui  administra  une  correction  à  coups 
de  poings. 

— Cest  égal,  se  dit  tout  bas  ce  laitier,  je  suis 
IMneé  aujourd'hui,  c^est  malheureux!  mais  j'es- 
père bien  qu'une  autre  fois  Dieu  me  protégera 
assez  pour  me  faire  réussir. 

De  la  qoeflUon  (3i  UàI  1729).  —  Gon- 
soltée  par  le  Parlement  sur  les  dangers, 
pour  la  vie  des  accusés,  afférents  à  remploi 
des  diverses  questions  ou  tortures^  la  Fa- 
ealté  de  médecine  de  Paris  rédige  un  mémoire 
lor  ce  sujet.  Après  avoir  passé  en  revue 
^txi&MUm^  IVaif,  les  tréieaux,  le  ehevaiet, 
le  foumlgi/e/,  la  suêpenHùn,  les  mèches 
^rées^  les  chaussons  de  cuir  soufrés, 
yntrapade,  les  brodequins,  la  docte  com- 
pagnie se  déeide  pour  ces  derniers. 

«La question  par  les  brodequins  est  celle 
QQ6  ladite  Faculté  estime  plus  convenable  à 
bien  des  sujets  qui  ne  pourraient  pas  soutenir 
te  fMtloQ  par  Teau,  et  en  même  temps  la 


moins  dangereuse...  Cependant,  si  le  patient 
se  trouvait  inhabile  à  receyoir  cette  question 
par  quelque  Indisposition,  comme  ceux  qui 
seraient  affligés  de  goutte ,  d*ankylose ,  de 
varices  ou  d'ulcères  dans  retendue  des  parties 
que  Ton  fait  souffrir,  la  Faculté  estime  que, 
pour  ces  sortes  de  sujets,  on  peut  se  servir  de 
la  question,  qui  consiste  à  fah^  serrer  les 
pouces  on  quelques  autres  doigts  des  mains 
avec  Yétau  ;  d'autant  que  cette  question  est 
assez  douloureuse  et  n'expose  point  les  pa- 
tients au  risque  d'être  absolument  estro- 
piés. » 

Et  sic  eonelusU  Facultas  salvberri- 
ma.  —  A.  Gb.  (Union  médicale.) 

ErratvBt.  —  A  la  page  317,  7r  colonne, 
ligne  9,  au  lieu  de  s'atrophie,  lisez  s'exfolie. 
A  la  page  iU,  au  lieu  des  mots  du  vésicule, 
lisez  des  vésicules.  A  la  signature,  lisez 

GHASSÂlflOL. 

}¥écroioirie.—  M.  Ardusset  (André),  reçu 
docteur  en  185&,  mort  à  Bazas  (Gironde). 

—  M.  Andersen,  président  de  la  Faculté  de 
médecine  de  Gtascow  (Ecosse),  mort  à  l'âge  de 
52  ans.  Il  avait  perfectionné  ses  études  médi- 
cales à  Paris. 

—  M.  le  docteur  Benoit,  reçu  en  i8A3,  pré- 
sident de  la  Société  de  secours  nmtuels  de 
Gézy-le-Joigny,  mort  à  Cézy  (Tonne). 

—  M.  Boissy,  docteur  en  médecine,  maire 
de  Salons,  de  lSd9ài8A8,  membre  du  Gonseil 
général  du  département,  mort  dans  un  âge 
avancé. 

—  M.  Ghambert,  docteur  en  médecine,  an* 
cien  directeur  des  asiles  d'aliénés  de  Montau- 
ban,  de  Rodez  et  de  Pau,  chevalier  de  la  légion 
d'honneur,  mort  à  Toulouse. 

—  M.  Glairat,  reçu  docteur  en  1832,  ancien 
maire  de  Villejuif  (Seine),  mort  en  cette  com- 
mune, âgé  de  66  ans,  d'une  maladie  du 
cœur. 

—  M.  Didier,  docteur  en  médecine,  membre 
du  Gonseil  général  des  Vosges,  mort  â  Ëpi- 
nal. 

—  M.  Fontaine  (Athanase-Paulln-François), 
reçu  docteur  en  médecine  en  1839,  directeur 
et  fondateur  de  rétablissement  hydrothérapi- 
que  d'Auzerre,  mort  en  cette  ville  d'une  apo- 
plexie foudroyante,  âgé  de  56  ans. 
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—  M.  deLaDcssao,  reça  docteur  en  183/ii» 
mort  à  Paris-Bercy. 

—  M.  GragDOt^  officier  de  fiante,  reçu  en 
1817,  ancien  membre  du  Conseil  municipal  de 
llont-Saint«Jean  (G6ie-d*0r),  mort  dans  ce 
viliage. 

—  M.  le  docteur  Aliibert«  médecin  en  chef 
de  rinstitulion  impériale  des  jeunes  aveugles, 
médecin  honoraire  du  lycée  Saint-Louis,  mort, 
âgé  de  68  ans»  à  la  suite  d'une  très-courte  ma- 
ladie. 


Publte^ttons  nouvelles. 

De  roMepka^otoBile   exierne,   par  le 

docteur  U  Félix  Terrier,  aide  d'anatomie  à 
la  Faculté  de  médecine,  lauréat  de  TËcole  pra- 
tique (médaille  d'or,  186j6),  ancien  interne 
lauréat  des  hôpilaux.  —  Brochure  gr.  in-8*  de 
180  pages.  —  Prix  :  3  fr.  50. 

I/herpéileme,  pwLihogênie,  manlfee- 
tatloBs,  traitement,  pathologie  eipérimen- 
tale  et  comparée,  par  M.  le  docteur  L.  Gigot- 
SUARD,  médecin  consultant  aux  eaux  de  Gau- 
terets,  médecin  de  Thôpital  de  Levraux,  mem- 
bre titulaire  de  la  Société  d'hydrOlogie  médi- 
cale de  Paris.  -~  i  grand  vol.  in-8®  de  viii- 
A68  pages.  —  Prix  :  8  fr. 

Tliérapeviiqae  dee  nuiladlee  chlrar- 

l^caies  des  enfanU,  par  T.  HOLMES,  chi- 
rurgien de  l'hôpital  des  Sick  Chiidren  (Enfants 
malades),  à  Londres,  chirurgien  et  professeur 
de  chirurgie  à  Saint-George's  Hospital.  Ou- 
vrage traduit  sur  la  seconde  édition  et  annoté 
sous  les  yeux  de  l'auteur,  par  le  docteur 
O.  Larcher,  lauréat  de  Tlnstitut  de  France, 
de  la  Faculté  et  de  TÂcadémie  de  médecine 
de  Paris.  -^  1870,  1  vol.  gr.  in-S^"  de  960 
pages,  avec  330  figures.  —  Prix  :  15  fr. 

Du  traitement   des  collgnea  hép.atl- 

«nee,  pi-écédé  de  remarques  sur  les  causes, 
les  symptômes  et  la  nature  de  cette  affection, 
par  le  docteur  H.  Sénac,  médecin  à  Vichy, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  —  1870, 
1  vol.  in-8  de  xxni-26/i  pages.  —  Prix  :  5  fr. 
Paris,  1870,  chez  J.-B.Baillière  et  fils,  19, 
rue  Hautefeaille. 


S'owvttawK  éléoaeMti  de  pliyst^vie  aaé- 
dlcale,  par  MM.  Desplats  et  Garibl,  pro- 
fesseurs agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  —  Précédé  d'une  préface,  par  M.  Ga- 
VARRET,  professeur  de  physique  à  la  Faeulté 
de  médecine  de  Paris. 

Paris,  1870.  —  1  vol.  petit  in-8«,  cartonné 
en  toile  anglaise,  de  750  pages,  avec  500  gra« 
vures  dans  le  texte.  —  Prix  :  10  francs. 

riStvde  enr  le»  iiéTral|^ee  véllezee 
•mptomatt^iiee  de  l'arehl-épidldjrmlte 
bleonorrhaytqae^  par  Gh.  Mauriac,  méde- 
cin de  THÔpitat  du  Midi.  —  Paris,  1870.  — 
In-8*  de  116  pages.  —  Prix  :  2  fr.  50  c. 

Mélaiiffee  d'orthopédie,  par  le  docteur 

DuBREDiL,  chirurgien  des  hôpitaux,  profes- 
seur agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  —  Paris,  1870.  —  In-8<»  de  30  pages, 
1  planche.  —  Prix  :  1  fr.  25  c. 

li'aphaeie  et  la  psycfaolo|rl«  '«  ^  P>^* 
Fole,  par  le  docteur  Ferrand.  —  Paris,  1870. 
Grand  in-8*  de  25  pages.  —  Prix  :  1  fr.  25. 

De  la  eaaté  dee   petite    enfaate,    ou 

avis  aux  mères,  sur  la  conservation  des  en* 
fants  pendapt  la  grossesse,  sur  leur  éducation 
physique,  depuis  la  naissance  jusqu'à  Tâge  de 
sept  ans,  et  sur  leurs  principales  maladies, 
par  le  docteur  Serai^e.  —  3*  édition,  Paris, 
1870.  --  i  vol.  in-32  de  177  pages.  —  Prix  : 
ifr. 

Paris,  1870,  F.  Savy,  libraire -éditeur, 
2A,  rue  Hautefeuilie. 


B«eal  sur  lee  djepepsiee.  —  Digestion 
artificielle  des  substances  féculentes,  par  le 
docteur  Goutarbt,  chirurgien  en  chef  de 
rhospice  de  Roanne.  —  1  vol.  in-^""  de  280 
pages.  —  Prix  :  U  francs. 

A  Paris,  1870,  chez  Victor  Massonetfils, 
place  de  rÈcole-de-Médecine. 


-^V Annuaire  de  TAssociation  générale 
des  médecins  de  France  (exercice  1869)  est, 
dès  aujourd'hui,  en  vente  et  en  distribution 
chez  BIM.  J.-B.  Baiilière  et  fils,  libraires,  19, 
rue  Hautefduille.  —  Prix  :  A  fr. 


IV.    VARIETES* 


Bèehm  causés 


dftBS  la  irlUe  de  Parte  par  la  variole  pendant  Ice  années  1965» 
JkHBS,  18«9,    ISeS»  ISHO  et  ISVO. 


Rapport  à  Son  Excellence  M.  le  Ministre 
secrétaire  d'État  au  département  de 
Vagriculture  et  du  commerce. 

Paris,  le  80  mai  1870. 

Monsieur  le  Ministre, 
Yolre  Excellence  a  bien  voulu  renvoyer  au 
Gomilé  consultatif  d*bygîène  publique  un  ta- 
Mean,  par  mois,  des  décès  causés  dans  la  ville 
de  Paris  par  la  variole^  pendant  les  années 
1865, 1866,  1867,  1868, 1869  et  i870. 

Le  Comité  a  fait  un  examen  attentif  de 
tous  ces  documents,  et  croit  devoir  soumettre 
à  Voire  Excellence  les  observations  sui- 
vtntes  : 

Le  rôle  excellent  de  rautorilé  consiste  à 
rassurer  la  population  en  Téclairant,  à  dissi- 
per les  paniques  qui  grossissent  le  danger,  à 
combattre  les  erreurs  et  les  préjugés  qui,  en 
retardant  l'emploi  des  vrais  préservatifs,  aug- 
mentent les  cbances  d'envahissement  du  [mal. 

Le  Comité  estime  que  la  publication  du  ta- 
bleau émané  de  M.  le  préfet  de  police  produi- 
rait un  favorable  effet,  en  montrant  que  la  va- 
riole n*a  pas  revêtu  soudainement  la  forme 
exlensive  qui  la  signale.  Sur  une  période  de 
six  ans.  Tannée  1867  présente  le  minimum 
de  décès,  301  ;  mais  Tannée  1865  en  a  fourni 
7Â0,  Tannée  1866,  615  ;  Tannée  1868,  655  ; 
eofîo,  Tannée  dernière,  723.  A  vrai  dire,  sur 
celte  période  de  six  ans,  la  variole  a  imprimé 
le  cachet  épidémique  à  cinq  années. 

L'épidémie  dont  nous  sommes  encore  té- 
moins a  commencé  en  novembre  dernier,  où 
le  chiffre  des  décès  par  variole  est  monté  de 
39  (octobre)  à  93  ;  en  décembre,  au  Heu  de 
73  comme  en  1868,  il  s'est  élevé  à  119. 

Du  l*r  janvier  au  24  mai  1870,  elle  a  pro- 
daii  dans  les  hôpitaux  de  Paris  4,251  cas  de 
^riole,  dont  172  cas  dits  intérieurs  (dévelop- 
pés dans  tes  salles,  4,16  p.  100  ou  1  sur  24)» 
et  dont  683  suivis  de  mort  (10,07  p.  100). 
VoUà  une  proportion  de  mortalité  qui  pro- 
clame déjà  le  bénéûce  de  la  vaccine  ;  plus  les 
vaccinations  s'étendent,  se  répètent,  se  mul- 
liplient,  moins  la  variole  trouve  d'accès  et 
plos  elle  perd  de  sa  gravité.  Le  meilleur  1er- 
nio  de  démonstration  de  cette  vérité,  qu'on 


ne  saurait  trop  faire  sonner  par  toutes  les 
voix  de  la  publicité,  c'est  l'armée  :  tout  sol- 
dat, dès  son  arrivée  au  corps,  est  vacciné  ou 
revacciné  ;  cependant  il  a  parfois  des  retards, 
des  empêchements  temporaires,  Du  1*'  jan- 
vier au  27  mai  1870,  les  13,050  hommes  qui 
ont  été  dirigés  sur  le  Val -de-Grâce  n'ont 
donné  que  116  cas  de  variole,  dont  19  inté- 
rieurs, et  sur  116  cas,  4  décédés  (3,44  dé- 
cès p.  100).  Sur  les  116  varioleux  du  Val-de- 
Gràce,  93  avaient  été  vaccinés  dans  l'enfance, 
13  revaccinés  avec  succès,  3  sans  succès; 
7  n'avaient  jamais  été  vaccinés,  et  ils  ont 
compté  un  décès. 

Que  nous  sommes  loin  du  temps  où  la  va- 
riole  tuait  8  malades  sur  10!  mais  on  oublie 
souvent,  jusque  dans  les  centres  de  la  civili- 
sation, la  nécessité  de  vacciner  et  de  revacci- 
ner à  tout  âge.  A  l'hôpital  Necker,  un  vieil- 
lard de  82  ans  est  mort  de  yariole.  N'a-t-oo 
pas  essayé,  dans  certains  journaux,  d'incri- 
miner les  vaccinations  et  de  les  représenter 
comme  un  moyen  de  fomenter  la  contagion 
variolique,  au  risque  de  priver  les  crédules 
du  seul  préservatif  certain,  sinon  absolu,  que 
Tart  puisse  y  opposer? 

Vaccin  d'enfant,  vaccin  de  génisse,  Tun  et 
Tautre  sont  bons,  s'ils  sont  bien  cultivés,  ino- 
culés par  une  main  compétente.  Non-seule- 
ment les  vaccinations,  les  revaccînations,  ne 
sont  pour  rien  dans  la  durée  et  la  marche  de 
Tépidémie  actuelle,  mais  elle  eût  été  bien 
plus  extensive  et  plus  grave  sans  l'activité 
préservatrice  des  médecins  de  Paris,  sans 
l'impulsion  donnée  par  TÂcadémie  et  par 
l'Administration  générale  de  l'Assistance  pu- 
blique. 

Un  abaissement  dans  le  chiffre  quotidien  de 
la  mortalité,  depuis  quelques  jours,  permet 
d'espérer  que  Tépidémie,  comme  dans  les 
années  antérieures,  perdra  de  son  intensité, 
et  déclinera  pendant  les  mois  de  juin,  de 
juillet  et  d'août;  mais  qu'elle  diminue  ou 
non,  qu'elle  s'efface  même  totalement,  il  con- 
vient de  veiller  à  ce  que  les  vaccinations  et 
les  revaccinations  se  continuent  avec  la  même 
ferveur,  avec  les  mêmes  soins  ;  4  cet  effet. 
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l'Administration  jugera  sans  donte   néces- 
saire: 

1*  De  maintenir  indéfiniment  toutes  les  dis- 
positions médico-administratiYes  qui  oot  été 
instituées  aux  mairies,  dans  les  hôpitaux, 
dans  les  lycées,  pensionnats,  écoles,  salles 
d'asile,  prisons,  etc.; 

2*  De  prescrire  aux  chefs  d'usines,  d'ate* 
llers,  etc.,  aux  propriétaires  du  entrepreneurs 
de  garnis,  de  s'assurer  sî  leurs  ouvriers,  leurs 
locataires  ou  habitués  ont  été  vaccinés  et  re- 
vaccinés, et  de  les  pousser  à  cette  mesure  de 
préservation,  en  leur  rappelant  qu'elle  n'est 
jamais  nuisible,  qu'elle  est  propre  à  enrayer 
les  épidémies  de  variole,  et  que,  lorsque,  par 
exception,  elle  n'empêche  pas  l'apparition  de 
la  variole,  elle  en  amortit  l'Intensité  et  lui  im- 
prime une  allure  relativement  bénigne; 

d<>  D'encourager  les  revaccinations  qui  réus- 
sissent souvent  après  un  premier  échec,  et 
qui,  même  répétées,  ne  portent  Jamais  at- 
teinte à  la  santé,  à  la  constitution. 

A°  Les  nouveaux  venus  à  Paris  sont  les  pins 
intéressés  à  se  procurer  dans  le  plus  bref 
délai  l'immunité  vaccinale,  étant  les  plus  ex- 
posés à  contracter  le  germe  de  la  maladie. 

5*  Les  moyens  de  désinfection  qui  permet- 
tent aux  familles  de  soigner  à  domicile  leurs 
varioleux  leur  seront  indiqués  par  les  hom- 
mes de  l'art  ;  mais  il  importe  que  l'usage  en 
soit  continué  en  cas  de  mort  et  jusqu'à  l'in- 
humation, sans  négliger  le  premier  de  tous, 
qui  est  une  ventilation  active.  La  désinfection 
doit  s'étendre  énergiquement  aux  vêtements, 
aux  effets  de  couchage  ;  les  faits  notifiés  au 
Comité  ne  laissent  aucun  doute  sur  la  trana- 
missibililé  de  la  contagion  variolique  par  Tin- 
termédiaire  de  ces  objets; 

6*  Toutes  les  administrations  hospitalières 
de  France  doivent  être  informées  que  la  réu- 
nion des  varioleux  dans  un  service  spécial  et 
isolé  de  tons  les  autres  services  de  malades  a 
procuré  dans  les  hôpitaux  de  Paris  une  no- 
table diminution  de  cas  intérieurs  :  un  hôpi- 
tal séparé,  un  pavillon  aiïecté  exclusivement 
aux  varioleux,  à  leur  défaut  une  ou  plusieurs 
salies  avec  un  escalier  particulier,  au  moins 
la  séparation  d'un  palier  intermédiaire,  et, 
dans  tous  les  cas,  un  personnel  spécial  pour 
le  soin  des  varioleux,  voilà  la  gradation  ra- 
tionnelle de  ces  dispositions  de  services  qui. 


nuitées  depuis  bien  longtemps  dans  les  hôpi- 
taux militaires,  y  ont  toujours  restreint  Jet 
propagations  contagieuses  ; 

7«  Enfin,  la  statistique,  appliquée  judi» 
cieusement  par  M.  Husson,  nous  autorise  à 
démentir  le  bruit  assez  répandu  que  la  pré- 
sence de  varioleux  à  l'hôpital  Necker  et  dan» 
l'ancien  hospice  des  Incurables  de  la  me  de 
Sèvres  aurait  contribué  à  multiplier  les  cas 
de  variole  dans  cette  région  du  faubouiig 
Saint-Germain  ;  il  est  démontré  par  les  chif- 
fres que  des  quartiers  de  Paris  où  n'existent 
point  d'hôpitaux,  ni  par  conséquent  d'agglo- 
mération de  varioleux,  ont  été  plus  mai- 
traités  ; 

8*  Il  est  une  dernière  disposition  qu'une  lé- 
gitime prévoyance  suggère  et  que  le  Ciomité 
approuve  :  quoique  l'épidémie  variolique  ait 
marché  de  l'Ouest  sur  Paris  et  paraisse  se  di- 
riger vers  le  Nord,  sans  prétendre  tracer  son 
futur  itinéraire,  ce  sera  à  coup  sûr  limiter  sa 
propagation  et  ses  ravages  que  d'exciter  dès 
aujourd'hui  dans  les  départements  un  mouve- 
ment général  de  vaccinations  et  de  revaoei- 
nations,  et  de  créer,  à  cet  effet,  dans  quel- 
ques villes  importantes,  des  centres  d'appro- 
visionnement des  deux  vaccins,  pour  suffire  à 
toutes  les  demandes  et  fournir  sur  place  le  vi- 
rus le  mieux  élaboré  aux  inoculateurs.  Une 
série  d'enfants  vacdnifères  seraient,  moyen- 
nant une  convenable  rémunération   à  leurs 
mères,  rattachés  à  ces  établissements  provi- 
soires, que  Ton  pourvoirait  en  même  temps 
de  géuiâses  Inoculées,  en  rotation  successive 
pour  fournir  toujours  du  cow-pox  Agé  de 
quatre  à  six  jours.  De  la  sorte,  on  aura  soua 
la  main,  à  l'usage  constant  des  populations, 
les  matériaux  vifs  et  efficaces  de  la  préserva- 
tion :  le   dévouement  des  médecins  fera  le 
reste,  sous  la  direction  des  Comités  d'fiygiène 
qui  devront  être  saisis  officiellement  à  cette 
occasion. 

Adopté  par  le  comité,  dans  sa  séance  du 
30  mai  1870. 

Le  Secrétaire  : 
Signé  :  A.  Latour. 

Le  Président  : 
Signé  :  A.  Tardiev. 

— Par  décision  de  Son  Exe.  M.  le  ministre  de 
l'agriculture  du  commerce,  ce  rapport  a  été 
adressé  à  tous  les  préfets  de  l'Empire. 
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tsxeafQin  ra  lA  oontAini. 


I     .- 


R  It'fyiaéMto 


4a  "vartole.  —  Ia  a^Mlé-» 

'  Le  ehUfre  des  décès  par  la  variole  a  été  de 
^'210  dans  la  semaipe  du  26  juin  au  2  juillet. 
'<f était  une  dioiintttidn  de  28  sur  le  chiffre  de 
'  la  mortalité  de  la  semaine  {irécédeute.  LMUu* 
ridn  qu'on  a  pu  se  faire  a  été  de  courte  durée; 
'  car  la  semaine  du  3  au  9  juillet  adonné  267 
'  Aéeèspar  la  yariole;  c'est  le  ehUfire  le  plus  élevé 
qu'efle  ait  encore  atteint. 

L'épidéoM^i  de  variole  couiii|ue  de  aévlrdans 

les  rues  qjn,  âvoisinent  l'ancien  hospice  des 

JlQcarahles  où  est  le  dépôt  des  varioleux.  ^l 

Ton  dit  que  la  mortalité  n'est  pas  piqs  granda 

.dans  le  septième  arrondissement  que  dans  les 

.  antres^  il  faut  tenir  compte  aussi  que  cet  ar^ 

rondissêment  est .  un  .des  moins  peuplés,  et 

qa*il  a  toujours  tenu  la  tête  de  tous  par  sa  sa* 

.ijibrité.  Il  est^  d'ailieursi  assez  évident  que  la 

.  îariole  est  en  permanence  dans  la  partie  mé^ 

,  tidioQale  du  septième  arrondissement  depuis 

le  con^nencement  de  |'épidémie«  tandis  qu'ail4 

leurs  elle  ne  fait  quç  passer.  Si  le  voisinagie 

du  dépôt  des  varioleux  n'y  est  pour  rien>  c'est 

doQc  une  coloçidence  inexplicable. 


Ainsi  qu'on  peut  le  voir  an  «compte  >  vendu 
de  la  dernière  séance  de  rAeadtaiie  de  oiéde- 
cine,  radministratipn  s*est  émue  de:fletlerper- 
slstance  de  Tépidémie.  S'inspiianlderoiiiiiion 
presqne  unanime  des  médecins.,;  dUq  a  m  la 
cause  de  cette  penrislanffe  da^a  rjndUIéirence 
de  la  population  parisienne  poor  ia .  vaedne. 

Il  n'est  que  trop  vrai  que  (cette,  indifférence 
s'appuie  sur  Toplnion  de  quelqucp  médecins 
manifesfteBient  hostiles  è  l'égard  dn  laisoslne. 
Nous  ne  pouvnns  que  conjurer  ees. confrères 
d'examiner  les  faits  par  «uHQQftmes  ^  et^  <  de  se 
donner  la  peine  de  suivre  les  résultais  des  re- 
vaccinations. Il  ne  leur  faudra  pas  longtemps 
pour  se  convaincre ,-  d'abord  de  l'innocutté  de 
ht  vaccine,  et  eiisuite  de  son  action  préserva- 
trice. Si  tout  fe  mondé  se  faisait  vacciner  ou 
revacciner^  l'épidémie^aiiraft  dit'soadernter 

mot  avant  qu'un  lâois  se  Mt  passé. 

•  •    •>        ■         ■ 

La  dernière  séance  de  la  conférence  médi- 
cate  au  gymnase  Paz  a  eu  lieu  le  29  juin.  Ces 
séances,  un  peu  irrégullèr^s  et  indisciplinées, 
ont  fourni  des  enseignements  précieux  qui 
fixent^  jusqu'à  plus  ample  informé,  la  tradition 
médicale  à  l'endroit  de  la  vaccine.  Nou^atlons 
résiimer  ce  qui  s'est  fait  de  plus  important 

dans  la  séance  du  15  fuin. 

.■    .  -^     .     .  ■•    .  . 

Séance  dm  iB;jûiiC 

tmCkdfti  DtfS  nEVACCIIf ATIONS  DAflS   LKS 

ÉPiDinnes. — M.  Garadec  (touts},  de  Btèst,  en- 


366 


GLlNlQpiS.  —  MÉMOIRES.  —  OB8JËRVATiOKS< 


voie  un  mémoire  volumineux  8ur  Tépidémie  de 
variole  qui  a  régné  à  Brest  en  1869.  A  la  fln  de 
novembre  de  cette  année-là,  le  vaiaseau-école 
d^application ,  le  Jean-Bart ,  rentra  au  pori 
de  Brest  avec  une  épidémie  de  variole  qui  avait 
commencé  aux  Açores.  Le  commandant  débar- 
iqua  plusieurs  malades  qui  forent  dirigés  sur 
l'hôpital.  Tout  le  personnel  fat  vacciné,  le  bâ- 
timent soumis  à  des  vaccinations  réitérées»  et 
les  mesures  hygiéniques  prises  par  les  méde- 
cins de  la  marine  furent  couronnées  d*un  tel 
succès  qu'à  partir  de  ce  moment  Tépidémie 
ne  reparut  plus  à  bord*  Les  revaccinations  fai- 
tes en  ville,  de  bras  à  bras,  avec  le  vaccin  jen- 
nérien,  réussirent  également  à  arrêter  la  va- 
riole ,  et  o^est  à  éetté  i âge  préSaution  que  la 
ville  de  Brest  est  redevable  de  n'avoir  payé 
qu'un  faible  tribut  à  l'épidémie. 

M.  Garadee  ajoute  que,  depuis  trente-deux 
an»  qu'il  ftiit  de  la  médeclBe,  il  n'ajamaié  eu  à 
coBstater  on  seul  cas  de  syphilis  produit  par 
la  vaèdhatloD,'  bien  ^'oo  puisse  supposer  <iue| 
dant  une  ville  icomme-Brest,  bien  des  vaccini- 
ftrea  aient  dû  se  trouver  entachés  du  vice  sy- 
philitique. Il  s'appuie  aussi»  pour  soutenir  sa 
thèsede  la  Mm-ineeutabilité  de  la  syphilis  par 
la  vaccine  9  de  l'autorité  de  H.  Guichard  qui 
déclare  qu'aidés  avoir  vacciné  et  revacciné 
pendMl  plus  de  cinquante  ans»  dans  les  eom- 
muftee  deSaittt-Glaude  et  deNantua,  son  père 
et  lui  n'<mt  vu  survenir  aucun  cas  de  syphilis 
sur  31,000  personnes  qu'ils  ont  vaccinées. 

—  M.  de  Goesbriand  »  de  Haugmeur  (Finis^ 
tère),  a  fait  les  observations  suivantes  pendant 
la  durée  de  Tépidémie  :  aur  1,800  personnes 
vaccin^,  6  ont  ressenti  une  légère  atteinte 
de  la  maladie  ;  rMUe  »  après  avoir  soigné  pen- 
dant trois  semaines  quatre  cousins- germains 
qui  sont  tous  morts,  a  gardé  le  lit  deux  jours 
seulement,  et  n'a  eu  que  quelques  légers  bou- 
tons, liies  5  autres  ont  eu  une  éruption  à  peine 
apparente. 

—M.  Dagaudi,  d'Albi  (Haute-Savoie),  adreve 
des  obseryations  sur  les  épidémies  de  variole 
qui  ont  sévi  dans  le  canton  d*Albi,  situé  sur 
un  plateau  de  /i70  mètres  de  hauteur.  Il  fait 
observer  que  les  épi Jémiss,  autrefois  fréquentes 
et  meurtrières,  étaient  devenues,  depuis  l'in- 
troduciion  de  tavâècine,  rares  et  relativement 
bén'gnes.  Paus  l^â^niére,  il  a  lei  trqué  que, 
sur  41  varioiét,  22  vafccijtiés  put  tous  guéri,  et 


que,  sur  les  19  qui  n'étaient  pas  vaccinés,  à 
sont  morts. 

—  M.  Toussaint,  de  Saiot-Jean  de-Lui,  fait 
une  relation  pittoresque  de  l'épidémie  qui  a 
ravagé  sa  localité.  Voyant  la  variole  ravager 
une  commune  voisine,  il  prophétise  l'Invasion 
de  sa  propre  cité,  vaccine  deux  enfants  et  ftit 
à  la  prévoyance  un  appel  qui  n'est  pas  écoutét 
Après  l'apparition  do  premier  cas  qui  est  fu- 
neste et  répand  la  contagion  dans  tout  un 
quartier,  alarme  générale.  On  se  fait  vacciner; 
mais,  comme  plusieurs  des  personnes  vaccinées 
portant  déjà  le  germe  de  la  variole  en  sont 
néanmoins  atteintes,  on  attribue  naturellement 
la  variole  au  vaccin,  et  on  anathématlse  les 
médecins,  qui  vaccinent  dans  le  but  unique  de 
répandre  la  variole  et  de  se  tailler  de  la  beao- 
gne.  On  revient  cependant  un  peu  plus  tard  à 
la  raison,  et  les  vaccinations  ou  revaccinations 
se  font  en  assez  grand  nombre.  En  somme,  sur 
125  varioles,  M.  .Toussaint  a  eu  27  décès, 
tous  de  gens  non  vaccinés. 

Variolk  et  vacgihi  concomitârtks.  — 
M.  Bourgogne*  de  Gondé^  coaaiminique  uoe 
observation  très-intéressante^  celle  d'une  jeune 
femme  de  vingt-trois  ans  qui,  saiiie  d'horreur 
à  la  vue  d'une  amie  atleiale  de  variole  coo- 
fluente^  qu'elle  était  allée  visiter  pendant  un 
voyage  à  Presne,  le  20  mai^  se  hâte,  à  son  re- 
tour à  Aoxin,  le  23,  de  se  faire  vacciner. 
Quatre  piqûres  sur  le  bras  droit  donnent  au- 
tant de  pustules  magnifique»  qui,  au  bout  de 
neuf  jours,  servent  à  vacciner  douze  per- 
sonnes de  tout  ftge,  et  toutes  avec  un  succès 
complet 

Tout  allait  bien  lorsque,  le  l*'  Juin,  la  jeune 
fille  est  prise  des  symptômes  précurseurs  de  la 
variole,  et  Téruption  se  montre  deux  jours 
après.  Les  pustules  de  la  face  furent  ouvertes 
avec  une  lancette  et  abstergées  ;  la  même  opé- 
ration fut  répétée  sur  celle  du  corps,  de  sorte 
que  cette  jeune  fille  n'a  eu  que  des  traces  lé- 
gères de  la  maladie. 

Cette  observation  prouve,  ce  qui  avait  d'ail- 
lehrs  été  déjà  constaté  :  1^  Que  l'empoisonne- 
ment  variolique  4  l'état  latent  n'empêche  pas 
le  virus  vaccinal  dé  produire  son  effet;  2<»  Que 
ce  nouveÎBtu  vèqtiin,  reçtieilli  avec  une  lancette 
et  inoculé,  donne  des  résultats  aussi  satisfaisants 
que  s'il  était  puisé  à  la  source  la  plus  pure. 

—  M.  Garon  écrit  que  son  intention»  d#nf 
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ia  fléanee  précédente,  ii'aytU  point  été  d*aUa- 
qner  la  vaecine»  ni  de  eoBlredire  lei  aàier- 
tioDs  et  les  statistiques  apportées  en  làteor  de 
lOû  efficacité  préventiTé,  mats  seôlement  de 
Urs  connaître  nntnode  delraîleiiaent  de  là 
tariole^  celui  par  les  pttrgatift. 

-*  Le^  eommonlcations  qUi  saimipt  sont  re- 
latives an  t?aecin  de  ffémUseei  m  vaccin  tTen^ 

M.  Ouiotiez,  qui  a  -  expéilittenlié  les  deux 
viecinsi  toot  en  manifestaiit'de  ja  préférence 
pour  le  vaoein  jennérim,  reeonnatt  que  leirac- 
eiD  aniinal  a  rendu  des' services  et  pourra 
eo  rendre  eecore»  ^   :  . 

—M.  Monstea  n'a  point  obtenu  de  bons  ré- 
lultals  avec  le  Yaccln  de  génisse»  et  à  élé 
beaucoup  plus  lieoreux  avec  le  vacdn  jenné- 
ricD. 

—  Deux  sages-femmes»  H""^  Gh^yrel  et  Ba* 
net,  adressent  les  statistiques  de  leurs  vaocina- 
tioQi.  La  première  est  en  faveur  du  vaccin  de 
génisse,  que  lui  a  fourni  M.  LanoiXjIa  seconde 
enfoveur  du  vaccin  jennérienj  que  f  ivie  et 
l^antre  ont  employé  exclusivement. 

ACCIDBRTS  VAGCINACX.  ÉOIDÉMIE  TAXÉE  DE 

sTPBiLis  YACGiNAiiE.  ««  M.  DehanDc^  de  Gha- 
too,  rapporte  que,  le  2à  juin  1867,41  avait  vac- 
ciné un  petit  garçon  de  deux  mois,  bien  por- 
tant, d'une  belle  carnation»  allaité  par  sa 
nère,  âgée  de  22  ans  et  d^une  santé  pwfaite; 
le  père  était  un  Anglais  très-sain  et  bien  eons* 
UtQé,  n*ayant  jamais  eu,pas  plosquesa  fenome, 
la  moindre  mal  vénérton.  Leur  enfant  était 
donc  un  vacciqifère  d^élite  et  on  demanda  de 
ion  vaccin  à  renvi.  M.  Deharme  fut  autorifé 
par  sa  mère  d'en  porter  de  bras  à  brasdans 
nne  commune  voisine  de  sa  résidence  et  d'en 
dislribuer  à  cinq  enfants.  Geax-ci,  huit  jours  plus 
lard,laien  fournirent  pour  vacciner  dans  la  mè- 
ne localité  dix  autres  enfants  :  en  tout  quinze 
^»  dans  le  même  lieu»  soumis  aux  mêmes  in- 
toenees^  forent  tous  atteints^  à  peu  de  jours 
dlntervalle,  d^un  érysipèle  vaccinal  des  plus 
graves  autour  des  pustules.  Vers  le  dixième 
jtMO',  à  dater  de  leur  écloisibn»  il  se  développa, 
dans  reèpace  de  dnq  à  six  jours»  un  bourrelet 
inûammatotre  d*un  centimètre  et  demi  de  large, 
d*an  centimètre  d'épaisseur,  dur,  d'un  rouge 
vif,  violacé»  douloureux  à  la  pression.  Chaque 
postale  avait  Taspect  d'un  petit  anthrax.  Dans 
lescas  les  fins  heureux,  rinfliammalion  se  ter- 


minait par  suppuration  au  bout  de  quatre  à 
cinq  semaines.  Chez  quelques  enfants  pins  gra- 
vement malades,  ces  pustules  phlegmoneuses 
étaient  accompagnées  d'un  engorgement  des 
ganglions  axillaires,  et  de  phlegmons  de  même 
nature»  disséminés  sur  divers  points  de  la  poi- 
trine et  dans  le  voisinage  des  clavicules.  Un 
état  fébrile  intense  se  joignait  aux  autres  dé- 
sordres. Quatre  enfants  succombèrent.  Chez 
quelques-uns  de  ces  petits  malades»  la  poi- 
trine» le  cou  et  les  bras  avaient  été  le  siège 
d'un  érythème  symptômatique,  qni  fut  con- 
fondu par  quelques  médecins  traitants  avec 
une  éruption  syphilitique.  De  là,  Tépidémie 
d'érysipèle  vaccinal  fut  taxée  de  syphilis  vac- 
cinale. 

La  rumeur  publique  s'éveilla  à  Pendroit  de 
M.  Deharme  ;  les  accidents  dont  il  s*agit  lui 
furent  imputés»  les  pères  de  famille  dont  les 
enfants  avaient  péri  soulevèrent  même  la  ques- 
tion de  lui  intenter  un  procès  qui  fut  aban- 
donné, sans  doute  parce  que  la  raison  de 
dommages-intérêts  Iklsalt  défaut. 

M.  Deharme  ajoute  qu'il  eut,  en  1868»  la 
douleur  de  perdre  sous  ses  yeux  une  de  ses 
petites  filles  atteinte  de  ce  même  érysipèle  vac- 
cinal. 

Vaccination  directe  avec  le  horsb-pox. 
—  M.  Le  Duc»  de  Versailles,  se  sert»  depuis 
trois  ans,  pour  vacciner,  d'un  virus  dont  la 
source  authentique  est  du  horse-pox.  Ce  horse- 
pox,  recueilli  directement  par  M.  Moser»  vé- 
térinaire, sur  un  cheval  de  la  compagnie  du 
chemin  de  fer  américain»  servit  à  inoculer,  au 
naseau»  un  cheval  arabe  d'origine  pure  et  de 
bonne  constitution.  Avec  les  pustules  ainsi 
produites,  on  a  rempli  plusieurs  tubes,  dont  un 
fut  adressé  à  M.  Le  Duc  par  les  soins  du  con- 
seil d^hygièue  de  Seine-et-Oise.  Le  23  juin 
1867,  sans  faire  passer  ce  virus  par  la  race  bo- 
vine» M.  Le  Duc  inocula  un  enfant,  et,  depuis 
cette  époque,  c'est  un  vaccin  pour  ainsi  dire 
personnel,  dont  il  a  consigné  sur  un  registre 
particulier  la  filière  de  transmission»  et  dont 
il  pourrait,  un  jour  de  loisir,  reconnaître  For* 
dre  généalogique. 

Du  i^  janvier  au  3  juin,  M.  Le  Duc  a  pra- 
tiqué 1,65&  vaccinations»  parmi  lesquelles 
1,308  revaccinations.  Pour  ces  1,308  re vacci- 
nations, il  n'a  pu  contrôler  les  résultats  que 
sur  808  personnes»  qni  lui  ont  donné  15&  suc- 
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ces,  iASfawieivacclDea,  306  iatoeoès.  Gbet 
les  militaires,  entre  20  et  35  anSf  an  nombre 
de  286  inoculés,  il  a  obtena,  sur  171  rensel? 
gisements.  52  succès,  plus  du  tiers.  Dans  deux 
orphelinats  de  jeunes  filles^  de  8  à  22  ans,  sur 
90  il  a  obtenu  33  succès,  juste  le  tien.  Dans 
des  écoles  d'externes,  sur  des  enfants  des  deux 
sexes,  de  9  à  12  ans,  au  nombre  de  50>  il  a 
btenu  18  succès,  plus  du  tiers. 

M.  Le  Duc  a  constaté  qu'une  seule  pustule 
peut  servir  è  vacciner  utilement  50  personnes. 
Au-delà  on  risgue  à  ne  plus  inoculer  qu*iine 
sérosité  sans  virulence.  Les  adultes  lui  ont 
paru  très^manifestement  moins  bons  vaecini« 
fères  que  les  enfants. 

M.  Le  Duc  n*a  point  employé  personnelle* 
ment  le  vaodn  de  génisse^  mais  il  a  fait  aupiès 
de  ses  confrères  une  enquête  de  laquelle  .il 
résulte  que  le  vaccin  de  géniise  quils  ont  ob- 
tenu soit  en  tobes^  soit  sur  des  lancettes^  pro- 
venant de  PAcadémie  ou  du  cabinet  de  M.  La*- 
noix,  ne  leur  a  jamais  réussi,  d*où  il  faut 
conclure  que  ce  vaccin  a  rinconvénient  *  de 
n^ètie  pas  transportable,  même  à  une  aussi 
petite  distance  que  celle  qui  sépare  Versailles 
de  Paris. 

•— ;  M.  Daily  n'est  pas  aussi  bien  édiflé  que 
Torateur  précédent  sur  le  horse-pox.  «Ce  virus, 
dit-il,  n'a  jamais  réussi  en  France,  et  des  6 
tubes  envoyés  à  la  conférence  par  les  médecins 
de  Montauban,  en  ayant  pris  U  avec  lesquels 
il  a  pratiqué  i  2  inoculations,  pasunen'aréussi.» 
Plusieurs  membres  joignent  leur  témoignage  à 
celui  de  M.  Daily.  Peut-être  ce  vaccin,  comme 
celui  de  génisse,  perd«il  son  efficacité  par  des 
transports  de  longue  distance. 

Vaccin  db  génisse.  —  M.  J.  Lucas-Gham- 
pionnière  a  employé  le  vaccin  de  génisse  et  le 
vaccin  jennérien.  Sur  42  vaccinations  avec  la 
vsfche  il  a  eu  2A  succès,  11  insuccès  et  7  ré* 
iultats  inconnus.  Sur  173  vaccinations  avec  du 
vaccin  d'enfant,  même,  pris  en  tubes,  il  a  eu 
i35  succès,  13  insuccès,  25  résultats  inconnus. 
Les  d^oières  iOO  opérations  ont  donné  iOO 
succès.  L'orateur  croit,  toutefois,  que  le  vaccin 
animal  est  une  source  qu'il  ne  faut  pas  négli- 
ger et  que  les  insuccès  qu'on  met  sqr  son 
compte  ont  été  souvent  dus  à  la  négUg^noe  et 
à  la  précipitation  des  inoculations. 
.  M.  Lanoix  donne  le  cbiiSre  de.  1302  succèi 
dans  plusieurs  anrondissenents. 


M.  Daact^ll  7  aqunzeJouiB,  alidt  181  re^ 
vaccinations  et  obtenu  51  socoès  avec  le  vae» 
efaii  de  génisse.  • 

BL  Lanofar,  pour  démontrer  que  le  vaodv 
de  génisse  piéisnie  aussi  bien  que  le  vaoeinF 
bumain,  dte  le  Jilt  d^«e  épidémie  de  variole 
sur  le  psqveM  le  Noweau-Mande,  arrêtée- 
net  par  dee  vaccinatieM  firftes  avec  une  gé- 
nisse envoyée  à  Saint-Nazaire.  On  lui  avait 
dennndé  das  tubes;  il  avait  relbsé  crainte 
d'insttâ^*  Uy  adu  des  cas  de  variole  à  bord, 
venus  du  dehors,  pendant  le  voyage,  qui  n^oni 
pas  amené  d'épidémie.  La  moitié  des  revacei- 
nations  avait  donné  des  résultats  positift.  H 
ijoute  qu'en  Angleterre,  après  six  semainea, 
on  a  tenté  .sans  succès  rinoeulation  de  la  va* 
riole  sur  des  vacdBée  de  gintee. 

Vabiolk  ohzx  dis  lUBTAcciNis.  —  M.  RcVil* 
lout  a  voulu  rechercher,  dans  les  hôpitaux  de 
Paris,  é*il  y  avait  des  cas  de  variole  observés 
chez  des  gens  récemment  revaccinés  avec  suc- 
cès. H  n'a  pas  trouvé  un  seul  cas  grave  sur- 
venu au  m^ns  douze  jours  après  la  vaccina- 
tion. Sa  statistique  porte  déjà  sur  plus  de 
3,000  cas,  et  sur  ce  nombre'il  y  en  a  une 
vingtfidne  de  cas  de  variole  et  de  vacdnes 
coïncidentes,,  dont  3  suivies  de  mort.  Quant 
aux  faits  où  le  résultat  de  la  vaccination  a  ét^ 
négatiC,  il  n'ont  aucune  valeur;  on  n'en  peut 
rien  conclure,  puisque  le  vaccin  peut  échouer 
par  mille  causes,  par  la  faute  du  virus  lui- 
même,  de  l'opération  et  du  hasard. 

—M.  Danet  communique  une  lettre  sur  des 
revacdnations  faites  dans  le  Finistère,  avec 
du  vaccin  de  vache  envoyé  en  tubes  et  inoculé 
sur  une  génisse.  Le  succès  a  été  remarqua- 
ble. 

-*  M.  Mtf  chai  (de  Gahri)  demande  la  nomina- 
tion d'une  comnissioii  pour  examiner  les  faits* 
produits  par  M.  Lanoix,  Après  discussion,  la 
proposition  ^st  adoptée.  La  conMoisaion  est 
composée  d^  médeofas  dont  les  noms  sui-^ 
vent: 

MM.  Alexandre  Mayer,  médeda  de  la  sahi- 
briié,  et  de  rhospice  iiqpérial  des  Quinie- 
Vipgis,  secrétaire  général  de  la  •Société 
protectrice  de  l'enfance  ;  Haadvogel,  docteur 
de  Wurtzboorg  et  de  Paris;  Topinard,  Vattiert 
Durosiez*. 

•<îaNïr. 
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De  tout  temps  oB  a  considéré  la  multiplicité 
des  pierres,  toat  aussi  bien  que  leur  exli^ixie 
dureté,  comme  une  contre-indication  de  la  1i- 
Ihotritie;  mais  ce  n'est  pas  une  règle  absolue, 
et  rexpérience  montre  qtiMt  ne  faut  pas  rejeter 
cette  méthode  pour  cette  raison  seule.  Les 
réSDitats  heureux  qu'elle  a  souveiit  donnés 
ezigent,  si  l'on  vêut,  pour  se  reproduire  des 
4^feU  qu'on,  pourrait  appeler  de  choix;  mais, 
tà  peu  nonibreux  qu'on  les  suppose,  on  doit 
tes  ]»endre  en  considération,  après  que  la 
flonde  a  fourni  lea  premières  données. 

Le  diagnostic  d'une  pierre  dans  la  vessie 
n'est  pas  une  chose  simple,  en  <^  sens  qu^l 
Be  suffit  pas  de  savoir  s'il  y  en  a  une  ou  plu- 
slears,  et  si  elles  sont  petites  ou  grosses  ;  mais 
il  faut  eonnattre  dans  quel  état  se  trouvent 
aussi  l'urèthre,  la  yeuit  et  les  reins,  organes 
qu'elles  traverseoFt^  oà  elle»  séjournent  et  où 
eUes  se  forment* 

Pour  connaître  l'état  du  rein,  il  faut  le  pal- 
per et  étudier  les  symptômes  généraux.  L'in- 
termittence du  pouls,  les  accès  de  fièvre  et, 
avant  toutes  choses,  les  troubles  des  voies  di- 
geatives,  sont  l'expression  de  son  état  anatp- 
nique.  Aussi  l'impression  que  produit  le  ma- 
lade sur  le  chirurgien  dans  sa  première  entre- 
vue, le  fixe  sur  ce  point.  —  Sur  les  deux  au- 
tres organes,  f  urèthre  et  la  vessie,  c'est  la 
sonde  qui  donne  seule  les  renseignements  né- 
eessaires* 

Par  ee  simple  exposé',  on  voit  edtnbien  la 
«mde  est  indispensable  en  toutes  circonstan  -. 
€ea,-*et,  s!  nous  ajoutons  qu'elle  supplée  sou- 
vent aux  antres  instruments,  nous  adrons  dit 
une  bôime  partie  de  l'observation  du  malade 
dont  nous  allons  raconter  ThistoTre. 

£wiraetian  de  733  eakuh  delà  tesHe,  ou 
moyen  du  lithoMieur  à  cuiller.  Guéfiêou 
momcKtanée.  Deu»  ou  trois  petite  caltuls. 
TtitiM  dans  la  loessie  devietmeut  k  noyau 
d^une  pierre  unique^  à  tùlufàe  croissant. 
Uihotrau  et  i;uàrison^déftnitive.  jinalose 
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Chimique  des  calculs  et  hypothèse  sur  le 
lieu  de  leur  formation  et  de  leur  dévelop- 
pements 

M.  B..f,  propriétaire,  deanurant  dans  une 
Vill^  voisine,  âgé  de  quatre-vingt-deux  a», 
souffrait  des  reins  et  avait  des  besoins  fr6- 
qaenU  d'uriner.  Il  ne  faisait  que  quelques 
gouttes  chaque  tbis,  et  avec  beaucoup  de 
peine.  L'urine  étaU  cstarrhale  et  infecte.  <îet 
état  durait  depukr  près  de  deux  ans,  lorsque 
ce  malade  est  veafu  aie  eoi»ulter,  le  27  avril 
1869. 

Les  souflûranccs  quHI  éprouvait,  le  manque 
de  sommeil  et  rinquiétude^  avaient  amené  un 
amaigrissement  assez  marqué  ;  à  part  cela,  il 
digérait  et  avait,  malgré  son  âge,  conservé  in- 
tactes toutes  les  grandes  fonctions. 

Mon  premier  soin  a  été  de  le  faire  uriner 
devant  moi»  L'urine  a  été  longue  à  venir  ; 
quelques  gouttes  enfin  ont  sorti ,  puis  un  petit 
jet  mince  et  sans  force  s'est  éUbIL  '■ 

Je  l'ai  ensuite  fait  coucher  —  et  j'ai  palpé 
l'abdomen.  On  sentait  ail-dessus  du  pubis  une 
boule  ronde  formée  par  la  vessie  distendue 
encore.  *  .     . 

J'ai  alors  pratiqué  le  cathétérisme  avec  ta 
bougie  exploratrice  de  Mercier,  et  j'ai  reconnu 
que  le  canal  était  libre,  mais  que  la  prostate, 
hypertrophiée  dans  son  ensemble,  -oblilérait 
dans  sa  presque-totalité  l'ouverture  urétro- 
vésicale. 

Pour  ta  lave  pénétrer  dans  la  vessie,  j'ai 
été  obligé  de  basculer  le  pavillon  de  l'inslru- 
ment  fortement  entre  les  jambes,  au  point  de 
dépasser  la  ligue  de  l'axe  du  tn)nc. 

A  ce  moment,  elle  est  entrée  brusquement, 
donnantà  la  main  une  secousse — et,  en  même 
temps,  la  sensation  de  nombreux  graviers  de 
toutes  parts» 

Cette  exploration  m'a  permis  de  poser  ce 
diagnostic  :  hypertrophie  de  la  prostate^  sur- 
toutdi^klke  moyen.  Rétention  d'urine.  Cal-- 
culs  nombreuaf-  de  la  vessie. 

lime  restait  à  déterminer  le  volume  des 
pierres;  mais  je  renvoyai  au  lendemain  cette 
nouvelle  exploration.  Je  passai  cependant,  im- 
médiatement après  la  bougie,  une  sonde  ordl- 
nafre  pour  évacuer  l'urine,  et  cette  circons- 
tance me  permit  de  compléter  mon  diagnos- 
tic séance  tenante.  D^abord  je  retirai  beau- 
coup d'urine,  ce  qui  m'a  prouvé  que  la  vessie 
ne  se  vidait  pas;  —  et,  avec  Turioe,  huit  gra- 
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viers  de  couleur  jaune,  dont  les  plui  gros  at- 
teignaient presque  le  volume  d*un  petit  pois  : 
échantillon  de  ce  que  renfermait  la  vessie.  ^ 
rai  eu,  par  ce  fait  fortuit,  toutes  les  données 
dont  j'avais  besoin,  et  mon  exploration  do 
lendemain  est  devenue  inutile. 

Ce  cathétérisme  évacuateur^  en  ramenant 
les  fibres  musculaires  de  la  vessie  à  leur  ten* 
sion  normale,  a  rendu  la  rétention  d*urine 
complète,  d'incomplète  qu'elle  étalt^  —  et  le 
malade  n*a  pu,  lesjours  suivants,  expulser  une 
seule  goutte  d*urine.  Aussij  du  29  avril  au  31 
mai,  c'est-à-dire  pendant  vingt-deux  jours,  j'ai 
dû  sonder  M.  B...  deux  fois  par  jour.  Le  cours 
de  Purine  s'est  ensuite  rétabli,  aussi  bien  que 
le  permettait  du  moins  la  forme  de  la  prostate 
hypertrophiée. 

Chaque  cathétérisme  a  amené  de  petits  cal- 
culs qui  sortaient  avec  Turine  par  les  yeux  de 
la  sonde,  ^  ce  qui  m'a  conduit  à  rejeter,  jus- 
qu'à nouvel  ordre  du  moins,  toute  opération 
réglée. 

Jusqu*au  28  mai,  je  n*ai  eu  besoin  que  de 
la  sonde;  mais,  à  ce  moment,  l'issue  des  pierres 
est  devenue  rare,  et,  malgré  que  j'en  sentisse 
encore  dans  la  vessie,  souvent  aucune  ne  sor- 
Uit. 

Xai  eu  recours  alors  au  liihotriteur  à  cuiller, 
et  j'ai  retiré  chaque  fois  de  trois  à  quatre  gra- 
viers, des  plus  gros,  qui  ne  pouvaient  s'en- 
gager dans  les  yeux  de  la  sonde. 

J'en  ai  retiré  ainsi  sept  cent  vingt-trois  jus- 
qu'au 25  juin,  c'est-à-dire  dans  Tespace  de 
deux  mois. 

A  cette  époque  M.  B...  avait  encore  des  gra- 
viers dans  la  vessie,  mais  n'éprouvait  plus  de 
malaises;  il  a  quitté  Lyon,  content,  pour  son 
âge,  de  pouvoir  marcher  sans  souffrances, 
manger  et  digérer,— et  dormir  sans  être  obligé 
de  se  lever,  comme  autrefois,  à  chaque  ins- 
tant. 

Cet  état  de  bien-être  a  duré  prè|  de  dix 
mois,  pendant  lesquels  M.  B..*  a  mpriê  toutes 
ses  habitudes  ;  puis,  de  nouvelles  souffrances 
se  sont  manifestées  semblables  à  celles  de  ses 
plus  mauvais  jours,  —  et  il  est  revenu  à  Lyon 
le  28  mars  1870. 

A  cette  époque,  il  n'avait  plus  de  graviers, 
.mais  une  pierre  dans  la  vessie  ayant.un  dla- 
.  mètre  de  deux  oentimètres. 

Je  rai  cassée  chaque  jour  une  firis,  pendant 
neuf  jours  consécuiûii,  -^  et  j'ai  ran^né  les 


fragments  dans  la  cuiller  du  lithotriteur;  puis, 
ne  sentant  plus  rien,  M.  B...  est  reparti,  cette 
fois  eolièrement  débarrassé. 

0 

Des  graviers  en  aussi  grand  nombre  dans  la 
vessie  présentent  ceci  de  particulier,  qu'ils  res- 
tent isolés  les  uns  des  autres  sans  s'agglomérer 
pour  former  un  calcul  unique;  —  et,  plus  ils 
sont  nombreux,  moins  ils  prennent  d'accrois- 
sement. D'après  M.  Leroy  d'Étiolles,  c'est 
«  parce  que  l'urine  abandonne  dans  les  reins 
les  matériaux  salins  qui  serviraient  sans  cela  à 
envelopper  de  couches  successives  les  antres 
graviers  déjà  descendus  dans  la  vessie.  »  Cette 
explication  peut  èlre  vraie;  mais^comme  elle  ne 
peut  être  prouvée,  je  préfère  expliquer  ce  fait 
d'observation  par  le  froltement  continuel  des 
graviers  les  uns  contre  les  autres.  QUoi  qu'il  eni 
soit,  quand  cela  se  rencontre  sur  des  vidllards 
comme  celui  dont  je  viens  de  raconter  Thi»- 
toire,  où  le  col  vésical  est  oblitéré  par  une  hy- 
pertrophie de  la  prostate  et  qui  urine  déjà 
difficilement»  ces  pierres  ne  peuvent  &  plus 
forte  raison  èlre  expulsées  et  la  remplissent 
ainsi  qu'un  sac  de  graines. 

Ce  fait  n*est  pas  précisément  rare;  cepen- 
dant aucun  de  ceux  dont  j'ai  lu  la  description 
n'en  contient  un  aussi  grand  nombre.  Ainsi 
H.  Dolbeau  nous  rappelle  que  Portai  a  trouvé 
dans  la  vessie  dé  Baffon  55  calculs  ;  que  Roux 
a  guéri  un  malade  qui  en  avait  193. 

Desaolt  a  débarrassé  un  curé  dont  la  vessie 
contenait  plus  de  200  pierres. 

M.  Maisonneuve  a  présenté  à  la  Société 
de  chirurgie  une  vessie  qui  en  renfermait 
307, 

M.  Leroy  d'Étiolles  cite,  de  son  côté,  un  pre- 
mier malade  qu'il  a  opéré  à  Vichy,  qui  en 
avait  lûO;  —  un  second,  en  1856,  qui  en 
avait  plus  de  100  ;  -—  un  troisième,  tiré  de  k 
pratique  de  son  père,  qui  en  avait  280,  d'acide 
urique  et  gros  comme  des  pois. 

A  l'autopsie  du  pèr^  d'un  médedn  de  Paris, 
le  même  chirurgien  a  trouvé  23  calculs  ett- 
chés  dans  le  has-fond  de  la  vessie,  celoi-là 
présente  ci^ei  de  particulier,  que  ee  malade 
avait  été  sondé  par  plusieurs  chirurgiens  sans 
que  ces  pierres  eussent  été  rencontrées  par  la 
sonde. 

Ségalu,  dans  une  autopsie,  égaleonent,  a 
trouvé  sur  un  octogénaire  40  pierres  vésicales. 
.  If.  Durand  Fardel  a  présenté  à  la  Société 
anatomique  un  exèmfrte  de  eystecèle  vésieale. 
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a  a  trouvé  dans  la  portion  la  plu»  déâîve  de 
la  hernie  plus  de  150  calcula,  diacide  urique» 
biea.  et  à  facettes. 

On  voit  par  ces  quelques  citations  que  le 
nombre  des  oonerétiops  est  quelquefois  couai- 
dérable. 

Il  était  utile  de  connaître  la  composition  des 
aïeuls  que  nous  avons  retirés,  car  1»  couleur 
et  le  volume  diffèrent  :  il  y  en  a  de  blancs  et 
de  jaunes»  et  leur  grosseur,  qui  varie  de  la 
grdne  de  moutarde  à  celle  d'un  pois,  peut 
être  divisée  eu  trois  groupes  principaux  :  dtM 
petits,  des  moyens  et  des  gros. 

Il  est  à  remarquer,  d'abord,  que  les  plus 
petits  sont  presque  tous  jauoes,  et  qu'il  y  en  a 
moins  de  blancs  ;  qu'au  contraire,  les  gros  sont 
presque  tous  blancs,  et  qu*il  n*y  en  a  presque 
pas  de  jauqes.  Quant  à  ceux  qui  ont  un  calibre 
moyen,  ils  6ont  presque  en  nombre  égal  blancs 
et  jaunes. 

Ces  trois  Catégories  ont  pour  caractère  com- 
mun, d'après  Tanalyse  qu'en  a  fute  M.  Per- 
nod, un  noyau  central  rouge,  cristallin  et 
tnmslocide  d'acide  urique,  enveloppé  de  cou- 
ches plus  ou  moins  nombreuses  d*urale  ealci- 
çoe  jaune  clair. 

En  exanoinant  ces  petites  pto^  attentive* 
nent,  on  iroit  que  œs  dernières  ont  conservé 
leur  couleur  primitive,  tandis  que  les  autres 
le  sont  recouvertes  d'une '0«  plusieurs  cou- 
dwsde  dépôt  blanc  pbosphatlque.  Cette  caté* 
^e  de  esdculs  jaunes,  ainsi  dragéifiés,  sont 
4e  toutes  dimensions.  On  constate  toutefois 
^oe  les  plus  volumineux  sont  ceux  qui  oon- 
Uennent  le  plus  grand  nombre  d'enveloppes 
on  couches  corticales;  quelques-uns  en  ont 
qsatre  el  même  cinq  4ofat  l'épaisseur  la  plus 
gnnde  ne  -dépasse  pas  oelle  d^une  coquille 
tfœof. 

U  surface  des  calculs  blancs  est  parfaite- 
nest  unie  et  sphéroiéale;  celle  des  calculs 
innés  est  an  contraire  mamelonàée,  ce  qui  les 
tend  irrégullers  dans  lelir  forme  pour  la  plu- 
part. — Kt,  comme  Fa  remarqué  M.  Fénraud, 
«es  petftes  aspérité^  aux  cônes  diversement 
^oigDés  les  uns  des  litres,  sont  autant  de  pe« 
itti  .tubes  creux  en  sortei  d'emptdulsi  d!ln- 
fondibules. 

J'ai  bien  trouvé  tous  ses  ealculs  àtm  la 
grossie;  mais  asmrémeni  las  cantttères  dis* 
iiVblables  qulls  présentent,  ne  permettent 
P«s  d'admettre  que  ;  dans. oa  même  milieu, 


c'est-à-dire  sous  les  mêmes  influencest  îl* 
aient  pu  nattre,  se  développer  et  finalement 
offrir  des  aspects  aussi  différents.  Il  est  plus 
probable,  bien  que  AI.  B...  n'ait  jamais  eu 
de  coliques  néphrétiques  franches,  d'admettre 
que  l'origine  commune  de  ces  calculs  est  dans 
les  teins.  «—  En  admettant  cette  hypothèse^ 
voici  coDunent  nous  expliquons  les  différences 
qui  les  distinguent. 

Les  calculs  ont  été  primitivement  tous 
jaunes,  puisqu'ils  ont  tous  un  noyau  formé 
d'acide  urique.  De  plus,  ceux  qui  ont  conservé 
cette  couleur  ont  up  calibre  moyen  ou  petit, 
et  très-peu  d'entre  eux  sont  volumineux.  U 
faut  donc  admettre  que  ce  premier  âge  s*est 
passé  dans  les  reins,  —  et^  comme  le  dévelop- 
pement y  a  été  limité,  ces  calculs  ont  traversé 
sans  grands  efforts  les  urelères  pour  pénétrer 
dans  la  cavité  vésicale. 

Nous  avons  de  cette  façon  une  première  ex- 
plication de  rabsence  de  coliques  néphréti- 
ques; d'abord,  parce  que  les  calculs  étaient 
petits,  puis,  parce  que  l'ancienneté  du  mal  et 
la  rétention  d'urine  avaient  sans  doute  élaigl 
les  uretères.  Ces  deux  causes  ont  probable* 
ment  agi  simultanément. 

Arrivés  dans  la  vessie,  ces  graviers  ont 
trouvé  d'autres  éléments  ;que  le  catarrhe  j 
avdt  dévebppés;  —  et  ceux  qui  y  ont  le  plus 
séjourné  se  sont  recouverts  de  couches  phoa» 
phatiquesqui, enaugmentantleui  volume, ont 
arrondi  leur  forme. 

Cette  explication  nous  parait  d'autant  plut 
probable,  que  les  gros  calculs  sont  en  majorité 
de  couleur  blanche,  contrairement  aux  petits 
dont  le  plus  grand  nombre  est  jaune.  C'est  pour 
cela  peutrêtre  aussi  qpt,  pendant  tout  le  temps 
que  j'ai  sondé  le  malade^  j'ai  retiré  presque 
exclusivement  des  calculs  petits  et  jaunes  ;tan> 
dis  que  sur  la  fin  du  traitement,  alors  que  J'a- 
vais, recours  au  lîlhotrlteur  à  cuiller,  je  n'en 
ramenais  presque  que  de  blancs. . 

Ce  sont,  en  rêsumé>  d'après  Tanalyse  de 
M.  Ferraud,  des  calculs  uriques,  pisiformes, 
dans  la  formation  desquels  on  compte  deux 
périodes  communes  à  chacun  d^eux^  noyaux 
mriquea,  puis  eouches  uratées;  —  et  enfin, 
pour  un  grand  nwibre,  unetroisiènie  période 
qui  se  manifeste  par  un  changement  de  forme 
et  de  oomposilion  accusant  un  changement  de 
milleo  à  des  époques  différentes. 

Quant  à  la  pierre  secondaire^  opérée  au 
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mots  .de  mars  1870^.  elle  ne  représeûle  plus, 
comme  les  granulations  précédentes^  Taspeet 
des  cailloux  roulés»  mais  des  concrétions  ooli^' 
tbiques  soudées  .ensenAle  par  un  empâte*^ 
ment  irrégulier,  fondant  une  piem  destinée  à 
grossir  par  Taddition  de  couches  successives. 
Cette  pierre,  de  nature  terreuse,,  a  pour 
noyaux  deux  gratiers  arrondis  restés  dans  la 
ressie  après  la  première  opération. 

Dansile  prineipè,  alors  qu'ils  étalent  nom- 
lireuxy  le  frottement  des  cailloux  les  uns  con- 
tre les  autres  usait  leur  surface  en  même 
temps  qu'il  la  régularisait,  tandis  que,  dans  le 
cas  actuel,  rirrégularité  des  éouiâies  externes 
nkKis  démontre  son  fsoletient. 
-  Outre  ce  double  noyau  d'un  calcul  relatl« 
?ement  volumineux,  nous  avons  trouvé  deux 
autres  fragments  présentant  des  facettes.  Ces 
deux  fragments  paraissent  foméà  de  subt* 
tances  terreuses  aussi*  Tout  en  s*aoeolant  Tun 
et  Taufre,  ils  paraksent  être  restés  isolés  et 
itidépendantsde  la  pierre  principale. 

Si  donc  le  caleul  que  nous  avons  saisi  dans 
cette  seconde  opération,  sous  un  diamètre  de 
deux  centimètres,  n'était  pas  seul,  il  tendaitav 
moins  éprendre  une  importance  de  plue  en  plus 
grande.  Abandenné  à  lui-même,  otfrtafnemelit, 
dans  un  moment  donné,  il  eût  remplacé  par 
son  volume  unique  celui  des  nombreuses  pe* 
tites  pierres  qui  existaient  dans  le  principe. 

L'analyse  de  ces  calculs  vient  de  nous  dé- 
montrer qu'ils  étaient  tous  primitivement  for* 
mes  d'acide  urique.  Les  statistiques  que  J'ai 
consultées  sur  cette  question  sont  du  reste 
unanimes  sur  ce  potat,  que  c'est  la  substance 
qu'on  rencontre  le  plus  fréquemment,  —  et  je 
ne  vois  de  contraire  à  cette  opinion  que  flelle 
de  M.  Delore,  qui  affirme,  de  par  teê  Mn^ 
breusesanaipîiêf  que  les  calculs  renfermait 
toujours  de  la  diaux  et  de  l'ammonfaque 
iGaz.  méd.  de  Lyon,  25  Janv.  i86â  )  ;  -^ 
qu'ils  sont  formés  surtout  de  phosphate  am- 
ffloniaco-magnésien. 

D*après  M.  Dolbeau  (p.  25)  cependant,  snr 
plus  de  deux  mille  analyses,  on  a  élablt  que 
le  premier  rang,  comme  fréquence,  appartient 
à  racide  urique.  Yient  ensuite  l'oxalato  de 
chaux,  puis  les  divers^  phosphates,  les  caibo* 
nates  et  la  cyatine. 

Toicl  du  HBsta  le  tableau  de  la  colleetfott> 
qui  se  compose  de  3i  pierres,  et  dont  l'analyse 
aété  faitepar  M.  Ferraud  t 


11  pieiressont  formées  d'acide  urique  près-- 
que  pur; 

7  sont  formées  d'acide  urique  au  centre  el' 
sont  entourées  de  couches  posphatées; 

.5  sont  formées  d'adde  uriqoeevec  couches- 
extérieures  uratées; 

i  est  formée  d'acide  phosphatique  ; 

1  est  formée  d'urate  de  chaux  et  de  sonde.- 

6  ont  un  corps  étranger  pour  noyau  ; 
.1  dont-le  noyau  manque. 

Sur  'ce  total,  si  n'&s  défalquons  les  tita^ 
plents  qui  ont  pour  noyau  un  corps  étranger 
et  celle  dont  le  noyau  manque,  il  nous  en  reste 
2A,  dont  2  seulement  ne  sont  pas  formées  par 
de  l'acide  urique.  —  Sur  la  totalité  nous  avons 
22  calculs  sur  30,  ce  qui  fait  un  peu  plus  des- 
deux tiers. 

Au  musée  pupuytren,  il  y  a  179  pierres- 
Sur  ce  nombre  69  appartiennent  aux  calcule- 
simples,  qui  se  répartissent  ainsi  : 

.  42  pierres  sont  formées  d'acide  urique  v 
10  d'oxalate  de  chaux; 
3  d'urato  d'ammoniaque  ; 

7  de  phosphata  de  chaux; 

7  de  phosphate  ammoniaco-màgnésien  r- 

i  de  cystine.' 

.  Us  calcnis  composés  sont  au>  nombre  de  88* 
Uyeaa; 

9  d'adde  urique» et  de  phosphate  de  chaux; 
.  15  d'adde  urique  et  d'oxalate  de  diaux  ; 

5  d^'ackle  urique  et  d'uraté  d'ammoniaque  ; 

12  d'acide  urique  avec  de  foxalato  dé 
cbaux,  de  l'unta  de  magnésie  et  de  phosphate 
terreux.  .  . 

Les  autres  contiennent  des  phosphates,  des 
oxalates  ^  des  uintes.  En  tout  83  caicnl»' 
formés  d'acide  urique,  pu  ayant  un  noyan 
d'acide  urique;  ce  qui  est  presque  la  moitié 
de  ta  totalité, 

.  La  Qollectfon  de  H.  Leroy  d'Étiolles  est  plus 
imporiante.  £Ue  se  compose  de  252  calôils^ 
nu  échantillons  de  •  pierres  i  jMma»  par  ta 
taUle  ou  la  lilhotritie,  et  par  tas  gravtars  fue 
les  malades  ont  rendus  japoatenémest.  Sur  ce 
nomlnre.  «* 

. .  IftO  caloMs  isht  fohDés  ifaelde  urique  pres- 
que pur; 

7  calcuta  sont  ^  formel^  d'adde  urique  au* 
centrât  entourés  dfuhe  couche  de  phosphate. 
2  d'adde  «ri^e  an  centre,  entourés  d^faralè^ 
I  deehauxetdramoonlaqae; 
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i  calcul  est  formé  d'acide  wifiie  au  centre, 
'eotooré  d*oxalate* 

Lei  96  reilantg  sont  forméa  de  carbonalei, 
de  phoq^atea,  d'oxalates  ealcairea^  rd'nratei 
•diven  de  loude^  de  potaaae  et  de  cjatlue. 

Aiuai»  en  ajoutant  au  chiffire  iài  les  10 
ealeulet  dont  leneyau  eentral  «at  oompoeé 
d'adde  urique>  on  obtient  166  calculs  rd'aeMe 
nrique  sur  2&2,  ^  ee  qui  faitpresgne  lea  trois 
idnqaftnMa* 

Ces  analyaea^  que  noua  dévoua  à  dilMreufs 
.Abvi^a,  eoBCortait  assez  Mea  entre  ebes, 
Mnme  oo  voit^  -^  et  nolis  donnent,  en  grou^ 
fsntUMi^  lea  chifirea,  A62'  pferresi  dont  188 
asnt  funsiéea»  au  moina  au  eentfef  par  •  de 
Padde  urique» 

Noua  aiveai  pelas  à  nava  reudku  cetn^te* 
4evsnt  un  pareil  rtauHal^  de  la  difllhreÉoe  qù^a 
aigndé^  M»  Delore^  dana  la  eompoaitlon  des 
pîeneat  ai  ses  nambreutir  antdytfu^  à  M, 
.H»t  été  bkn  fidias;  '^  à  asoioa  iNrartant  4ue^ 
diaprés  la  remarque  de  M«  OalhMi«  cela  ne 
tienne  à  la  localité  oè  il  Ina  a:okaaiiréea. 

Eu  léaaimé^  cet  le  ebianfialita.  est  ibtétea- 
nate: 

i*  Far  le  notabre  des  plerrea; 

^  Pir  leur  ànrteur  qui  èlémMtt  ipe  leur 
développement  a*eat  fait  dalla  deux  nUlienx 
«nftrenU; 

II*  Par  la  formatioii  dPnne' pierre  unique,  à, 
telame  creUéaât,  dèa  qtill  h'eat  plus  resté: 
•qae  deux  on  trois  gravieri  dans  là  tessfe. 

V  FéHx  l^AôF/de  Lyon. 
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aaJilfiaciu  '  ui  -  - 

Le  Tk4Mptia  gargmdùa^  taux  fHMIil/tKMi- 
aslaâ  dea  Aiabea,  appartieat  à  la  lamille  des 
-aateUiftNa. 

Gétte  piaot»  eoaMueàaè  I  doftir  de  terre  au 
«ak  du  asara^avaieeeiferi  guère  que  dana  le 
adlea  de  aaal^'elle  andat  to«t  aoii  déve- 
toppemeat  et  poasède  tontes  ses  propriété» 
•lédicalea. 

Le  prindpè  Irritant  de  iee  ivégétal  existe 
^tens  toutes  aes  parlieÉ,  mais  è'M  Kécorce  de 
la  racine  qui  en  céuUeat  les  proportions  lea 
4^  èoaaiiérableb. 

Lea  Aiabéa  etf  font  âme  pétaéee'1tniversell^ 


et  appliquent  les  feuilles  et  les  tiges  contuses, 
réduites  en  une  sorte  de  bouilliet  sur  toutes 
les  parttea  du  corps  où  ils  supposent  quesiége 
la  maladie  quMls  veulent  traiter. 

L'étymologie  du  nom  qu'ils  lui  donnent  dé- 
note assez  combien  il  est  précieux  à  leurs  yeux^ 
puisqu'ils  Tont  surnommé  bofUrnefaâ  (le  pos- 
sesseur de  rotilité).  Remarl^uons  Ici  qu*on 
écrit  généralement  bou-nefa^  avec  un  seul  a; 
c^t  une  faute  :  écrit  de  cette  manière,  il  al- 
gnifie  le  possesseur  de  jouir,  ce  qui  n*a  aucun 


L'action  irritante  du  Thapsia  garganica 
est  fort  énergique^  et,  pris  à  rintérleiir,  c*est 
un  toxique  des  plas  violeuts.  Sa  manière  d^aglr 
se  rapproche  de  celle  de  Thulle  de  croton  tl- 
glium;- comme  cette  denilère  substance,  U 
provoque  à  la  peau  une  éruption  ;  mais  son 
principe  actif  offre  ceci  de  particulier,  c'est 
qu'il  n*est  pas  absorbé  et  ne  produit  qa'una 
action  hKÂle,  tandis  qne  t'I^uile  de  crôton  pro- 
duit presque  toujours  une  action  à  la  fois  lo- 
cde  et  générale.  Gela  Ueht  à  ce  que  lea  pro- 
priétés irritante^  du  thapsia  résidentdansuoe 
substance  résinoïde,  qui,  en  vertu  de  son  peu 
de  solubilité,  n'agit  que  localement,  et  n*est 
pas  portée  par  rabsorption  dans  le  système 
général  de  Téconomle. 

Moue  avoua  dit  plus  haut  que.  lea  Arabea 
appliquent  lea  tigea  et  les  feuilles  réduites  en 
bouillie  sur  Tépiderme;  à  la  suite  de  cette  ap- 
plication. Il  se  produit  une  éruption  érysipé- 
lateuse  des  plus  violentes.  Ce  résului  a  été 
aouvent  provoqué  par  des  détenus  français  ou 
indigènes  pour  simuler  Térysipèle.  Cette  fraude 
est  facilement  dévoilée,  aiusi  que  cela  a  été 
relaté  dans  lea  Mémoires  de  médecine  mtfi- 
taire^  par  Tabsence  de  tout  phénomène  géné- 
ral :  pas  d'embarraa  gaatrique,  pas  de  fièvre  ; 
au  bout  de  deux  ou  trois  jours»  une  maladie 
qui  se  présentait  avec  des  symptômes  exté- 
rieurs formidablea  se  résout  comine  par  en- 
ahantement. 

NOUS  avons  cependant  Mé  témoiû  d*un  caa 
qui  faillit  avoir  des  suites  extrêmement  fiir 
ûheuses.  Un  fusilier  de  la  2«  compagnie  de 
discipline,  à  Aumale,  dans  le  but  d'obtenir 
son  entrée  à  Thépltal,  s'était  fait  au  braa 
gauche  des  fricUons  tellemeiit  violentes  et 
prolongées,  que  non*seuTement  il  se  déclara 
un  érysipèle,  maia  encore  des  eschares  gan- 
greneuses, à  U  suite  desquelles  on  craignit 
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ua  instant  d'être  obligé  d*avoir  Fecoun  à 
l'ablation  du  membre. 

La  seule  préparation  dont  on  ae  serve  dans 
la  thérapeutique  française  est  l'emplMre  de 
ihapsia,  que  Ton  obtient  en  incorporant  de, 
la  résine  de  thapsia  à  un  mélange  de  dre 
blanche*  colophane,  poix  blanche»  térében- 
thine, ete.,  formule  qni>  du  reste,  se  trouve 
décrite  tout  au  long  dans  le  Goda. 

Voici,  d'après  ce  que  nous  avons  observé, 
quel  est  son  mode  d'agir  :  Une  heure  ou  deux 
après  Tapplication  de  Tépithème,  le  m^alade 
ressent  une  légère  démangeaison  à  la  peau, 
accompagnée  d'un  peu  de  chaleur.  Peu  à  peu 
le  prurit  augmente,  et  ae  change  en  une  véri- 
table cuisson,  qui,  après  avoir  atteint  un  cer- 
tain degré  d'acuité,  reste  staiionnaire.  Il  faut 
au  moins  que  Femplàtre  reste  appliqué  une 
douzaine  d'heures  pour  produire  un  eifet  thé- 
rapeutique suffisamment  intense.  Quelques 
praticiens  conseillent  même  de  le  laisser  jus- 
qu'à ce  qu'il  tombe  de  lui-même.  Si  on  Ten- 
lève  au  bout  d'une  douzaine  d'heures,  voici 
ce  que  généralement  on  observe. 

A  la  place  où  était  appliqué  le  sparadrap  de 
thapsia,  éruption  miliaire  très-confluente  de 
vésicules  conglomérées,  qui  laissent  échapper 
une  sérosité  jaunfttre.  Tout  autour  de  l'érup- 
tion et  dans  un  espace  au  moins  triple  de  celui 
occupé  par  Templàlre,  rougeur  érythémateuse, 
identique  avec  celle  que  produirait  no  sina- 
pisme. 

.  Pendant  trente-six  à  quarante-huit  heur^, 
Técoolement  de  sérosité  persiste,  puis  les  vé- 
sicules se  sèchent,  et  alors  arrive  la  période 
de  desquamation,  et,  au  bout  de  cinq  jours,  il 
ne  r^te  plus  à  l'endroit  où  avait  été  appliqué 
le  médicament,  qu'une  surface  rougeàtre,  par- 
.  semée  par-ci  par«ià  de  quelques  exfoliations 
épidermiques. 

Ce  révuhif  ne  produit  pas  une  action  très- 
énergique,  il  est  plutôt  gênant  que  doulou- 
reux; il  ne  convient  guère  que  dans  les  cas  o^ 
l'on  veut  obtenir  une  médication  révulsive,  ou 
irritante,  transpositive,  légère.  Il  ne  sera  ja- 
mais un  succédané  du  yésicatoire  ;  sa  manière 
d'agir  tient  le  milieu  comme  effet  thérapeuti- 
que entre  eeUe  des  résines  irritantes  et  des 
cantharides.  Il  nous  à  paru  surtout  utile  dans 
la  coqueluche  des  enfants,  la  grippe,  la  laryn- 
gite stridnleuse,  la  bronchite  chronique,  les 
rhumatismes  et  surtout  les  catarrhes  des  vieil- 


lards cacoehjihes  et  débilités,  cliez  lesquels  le 
vésicatoire  produit  un  affaissement  trop  coo- 
sidérable.  Pris  à  l'intérieur,  c'est  un  poison 
violent;  il  peut  se  ranger  dans  la  classe  des 
poisons  hiitaBUi  végétaux.  D'après  les  cas 
d'empoisonnement  qui  ont  été  observés,  son 
ingestion  aérait  suivie  de .  naurites,  vomisse- 
ments, ardeur  intolérable  le  long  du  pharyni, 
douleurs,  épîgastriques  excessives,  selles  séro- 
sangolnolentes  très-abondantes,  ténesme  anal 
fort  vlolent>  lipothymies,  syncopes,  mort. 

A.  l'QUtoiNte^  JsA.  oadavres  présenteraient 
rougeur  de  tout  le  tube  digestif,  eech^oses,. 
quelquefois  même  des  uloéraHoas  qui^  dans 
certains  cait,  aucaient  été  suivies  de  perfora- 
tions intestinales. 

Soa  action  f  oassme  '  médicanMBt  interne 
n'ayant  pas  encore  été,  que  nous  sachions, 
expérimentée,  nous  avons  ùdt  quelques  re^ 
cherches  dtts  ce  but         <       • 

fiO  grammes  d'éoocce  de  ntdne  dé  tàapsiar 
itoiltée.ea  juin  et  desséchée  à  Tétuve,  tarent 
mis  enoMAséiation  dans  100  grainmes  d^aleoal 
à  S6  degrés..  AU. bout  de  vingtM|uatre  heures, 
le  liquide  fut  décanté  et  filtré.  Nous  l'employâ- 
mes, en  conmençant  par  des  doses  extrême- 
ment faibles.:,  deu]^  gouttes  dans  un  verre 
d'eau  sucrée.  Il  fallut  pousser  jusqu'à  dix 
gouttes  pour  obtenhr  un  effet  purgatif  a^fé- 
clable«  Ce  fut  sur  (les,  Ai<<^  M^!^  9^  ^°^ 
employé  lemédio^miEint.  Voici  quel  fut  le  ré* 
sultat  :  pjeuaprt^  l'iogestion  du  liquide,  légèae 
sensation  d'ardeur  et  d'êcreté  k  la  gorge  et  le 
long  de  l'oesophage. 

Le  temps  qui  a'^eoule  entra  Tingestlon  dn 
purgatif  et  son  action  varie  suivant  le  tempe» 
rainenl  des  individus.  > 

Il  faut  au  moina  cinq  ou  six  heures  avant 
que  les  évaeuattons  aient  lieu.  Les  selles  sont 
très-fdiondantes,'  ^éreuses,  précédées  de .  coli- 
ques assez  vives  et  aooqmpagaéee.  d'une  sair 
salion  de  chaleur  à  l'anus.  Au  bout  de  quatre 
ou  cinq  évacua^ons,  tout  rentre  dans  l'ordre 
normal.  Il  resta  quelquefois  nn  peu  dférythèase 
.de  la  marge  fie  l'anus,  qui  disparaît  tGèsrÛMi- 
lemeat  avec  des  iotions  d'een  Uenebe. 

En  résumé,  l'acUon  interne  du. 4bapaia  ne 
nouf  a  pas  paru  différer  de  celle  des  hidlea 
.  d'épurge,  de  oiHion,  ^  Jatrophà  cunçiki;  o*eit 
à  cêté  de  ces  substances  qu'il  doit  être  pkieé  ; 
on  doit  le  considérer  comme  un  purgatif  très* 
énerjpque,  at  ne  l'e^plcqftr  q^-vm  prtçeu- 


Uon.  Son  avenir,  da  reste,  nous  parait  assez 
tooé,  pnisqne  la  thérapeutique  possède  des 
ipsls  mieux  connus,  et  d'un  effet  tout  aussi 
cirtain.  Gomme  inédleament  externe.  Il  est 
certainement  d'une  utilité  incontestable,  puls- 
quMl  a  toos  les  avantages  de  lliulle  de  croton 
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sans  avoir  rinconvénfent  de  produire  des  ac- 
cidents généraux.  Du  reste,  depuis  son  Intro- 
duction dans  la  thérapeutique,  son  emploi 
s*est  beaucoup  répandu;  actuellement  il  est 
peu  de  médecins  qui  rie  s'en  servent  (<}.  ' 


(1)  ExiraU4ct  Mémoir^  de  médecine  mUitalre. 
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Vn|t«Ba9Mt  ûmB  gwmmmimUomÊ  palpé* 
feralce  ;  par  M.  le  protessear  Hairion,  da 
Loania.  —  Le  traitement  des  granulations 
vWenleasas  exige  beaucoup  de  tact  et  de, 
prudence.  Voici  quelques  données  générales 
foi  peuvent  servir  de  guide  : 

la  granulation  vésieulei^  est  susceptible 
de  résolutioQ  spontanée.  M-  Wecker  pensa 
foe  la  condition,  nécessaire  à  cette  terminai* 
■»  est  un  certain  degré  de  vasenlarisation  et 
de  purulence  de  la  conjonctive.  Mais  il  est 
fanâtes  conditions  non  moins  indispensables 
et  sans  lesquelles  on  ne  peut  guère  compter 
nr  cette  heureuse  terminaison  :  ce  sont  Tlso- 
lemeot  du  malade  et  une  bonne  hygiène. 

Quelle  que  soit  la  médication  à  laquelle  on 
lit  recours,  elle  a  toujours  pour  effet  de  pro- 
loqaer  un  ^certain:  diégi^  >  d-lnûammatioit;  Si 
Hainuimtîott  4épasse  eertaines  teitas,  il 
fuit  en  eonbattra  ir'axeès. 

L'inflsmmaUon^  provoquée  tes  les  limitea 
mines  doîl.  être  efficéa  avant  qn*on  pniasa 
iieoarir  à  une  nouvelle  application  de  TagMil 
«ri  Pa  détacminéè. 

Rien  n'eat  plus  nuisible  au  succès  dn  trai* 
tnnsnt  foua  tas  applieationa  de  médkameBla 
Mpsnr  coup.  KUes  aggrafent  l'Inflammation, 
iisènent  jdea  coflipUaatiotta  diverses,  et  ten- 
tait à  taire  des  organea  oculaires  des  centres 
Moxtdn ot  aboutissent  lek disposftionsmor- 
Mes  de  Hndividn  qui  les  Subit  et  les  influen- 
ces miisfblef  auxquelles  11  te  trouve  acciden« 
tifisment'  exposé.  •  ^ 

Quand  le  traitement  est*  de  longue  durée,  il 
finit  varléf  le  remède,  car  il  est  d'observation 
qae  le  même  inoyen  employé  pendant  un  cer^ 
t^tt  temps  perà  de  son  influence. 

remploi  des  caustiques  ne  doit  lapnàis  avobr 


pour  but  la  destructiop  des  granulations, 
mais  bien  leur  résorption^  Ils  j^  doivept.élrè 
appliqués  que  sur .  les  pointai  envahis  pa^  le 
néoplasme.  Si  la  réaction  .qui  en  suit  remploi 
est  trop  vive,  il  fout  en  réprimer  Teixcès  par 
des  fomentatioas  sédatives  e|;çatmantes. 

yexdaion  bornée  fim  grapulations  est  s^nà 
utilité  ;  étendue  à  la  conjonctive  de  manié^  4. 
enlever  un  lambeau,  eWi^  est  .généralement 
dangereuse.  Le  peu  id'ayantages  immédiate, 
qu*on  en  retire  n*est  pss  une  compensation, 
suffisante  aux  dangers  éloignés  qu'elle  provo- 
que si  fréquenament.  L*on  fera  bien  d*y  re- 
noncer. 

I.  Tjuitxmbrt  local.  —  a)  1*'  stade.  — 
Si  le  malade  peut  être  surveillé,  op  ^e  borner)^ 
à  conseiller  l'isolement  aidé  d^one  bonne  hy-< 
giène^  niais  il  faut  bien  se  garder  de  renvoyer 
les  granulés  dans  leurs  fâmillea*  Cette  mesure, 
appliquée  aux  armées,  a  eu  dea  résultats  dé- 
saalreux. 

En  dehors  de  cette  condition  de  snrveil- 
lance»  la  granulation  vésiculeuse  doit  être  trai- 
tée. La  cautérisation  ay^  lé  sulfate  de  cuivre, 
fondu,  à  six  ou  huit  jours  d'intervalle,  donne 
les  meilleurs  résultais.  La  solution  de  nitrate 
d'argent  au  1/60  est  également  fort  èfflcace^ 
mais  son  application,  faite  par  tine  main  in^ 
habile,  peut  compromettre  IMntégrilé  du  lissn 
coojonctival.  Le  soas^acéfate  de  plomb  liquiâè 
(80us*-acétate  de  plomb  liqoide  et  eau  distillée 
p.  a.),  employétoiis  les  jours  ou  ions  les  ûeàt 
Jours,  ainsi  que  le  conseille  M.  Weciter,  Jis- 
qu'à  ce  qu'tine  légère  couche  dé  plomb  f^ 
couvre  la  muqueuite,  guérit  très^^vlté,  quand 
if  réussit.  Mais  les  réàctionrTiolentes  etper^ 
sistantes  auxquelles  ce  moyen  do&neiieti:par-' 
fi^  m'en  ont  fiait  abandonner  Tusagé.  *     ^^ 
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QaaBt  au  madlage  Unniqne^  il  gaérit  plos 
lentement  qu^aucun  des  moyens  précédents, 
mais  il  n'en  a  aucun  des  inconvénients  ;  Tap- 
plicatioQ  en  est  ifacile»  presque  indolore,  et 
peut  être  faite  pair  le  malade  lui-même.  La 
conjonctive  traitée  par  ce  moyen  reprend  son 
aspect  physiologique  et  les  granulations  se  i^ 
sorbent  entièrement  sans  laisser  de  traces. 

b]  2*  stade.  —  Dans  les  cas  ordinaires, 
toiel  le  traitement  qui  m*a  le  mieux  réussi  : 
la  cautérisation,  une  ou  deux  fois  par  se- 
maine, avec  le  sutiate  ^cuivre,  llnstînatioD, 
tous  les  soirs,  d^une  goutte  de  mucilage  tan- 
nique,  et,  à  rintérieur,  les  laxatib  répétés  et 
nodure  de  potassium  i  la  dose  de  25  centi- 
grammes par  jour.  De  temps  en  temps,  il  con- 
vient de  remplacer  le  sulfate  de  cuivre  par  le 
crayon  de  nitrate  d'argent  mitigé. 

Dans  les  cas  plus  anciens»  lorsque  la  con- 
jonctive est  hérissée  de  granulations  sèches, 
Ibdolentes,  entremêlées  de  cicatrices  et  com- 
pliquées de  pannus,  on'peut  employer  Peau 
Àaude  recoàimandée  par  de  Graefe,  ou  les 
cautérisations  avec  Padde  chromique  dont  j*ai 
obtenu  d'excellents  résultats  (acide  chromique 
tombé  en  déliquium,  ou  dissous  dans  partie 
égale  4*eau  distillée).      * 

Quand  il  y  a  pannus  double^  général,  assez 
épais  pour  protéger  suffisamment  le  tissu  de 
la  cornée  contre  Taction  destructive  .du  pus, 
laprovocatiàti  ll'une  ophttiafmie  puiulente 
aigûê,  conseillée  par  Fréd.  Jager  et  Piringer, 
très-empibyèé  ed  Belgique,  donne  des  résul- 
tai plus  rapides  et  plus  complets  qu'aucune 
autre  méthode  de  traitement  Cette  méthode 
n'a  d'ailleurs  aucun  des  dangers  que  lui  ont 
atillbûës  ceux  qui  ont  opéré  dans  d'autres 
conditions  que  celles  sus-mentionnées. 

..ç)  9»  sia^^.  r-  ^  r^rophie  est  bornée  à  la 
eonjondive  falpébralet  et  qut'ipu  tissu  cicatri- 
dd,  in4ga|r  irugoeux,  tapisse  la  lace  interne 
4es;pai|piêresj  lon  peut^  par  quelques  cautéri- 
si|tipnt  avec  l'acide  chromiqiie^  rendre  ce  tissu 
giDi  lisse^  plus  poli,  et  en  atténuer  ainsi  les 
fOsIs  ftcbeux  sur  la  cornée.  -^  Si  l'atrophie 
s'iMend  çn  ijnème  temps  à  la  .conjonctive  ocu- 
laivêr  s'il  y  a  xéroeis  et  Qie  les  mouvements 
(^  r«sU  soiei^.  généSt  on  conseille  dies  Lotions 
li^fe0tfa:«veç  le  lait  tiède,  Thuile  fin^cbe» 
li^glyoérim^  efcc  Enfin,  lorsqu'il  y  a  déforma- 
tion du  tarseï  rétrécissement  de  l'oifver'"  ' 


palpébrale  et  entropion,  l'opération  de  Pa- 
genstecher  est  indiquée. 

d^  CompHeaUom.  «-  Si  les  grannlatioM 
se  oompliqnent  d*un  état  inflammatoire  trop 
marqué  de  la  conjonctive,  d'ophthalmie  punir 
lente  aiguè  ou  lubaigud,  de  ramollissement  cm 
d'abcès  de  la  cornée,  d'inflammation  des  mem- 
branes internes  de  l'œil,  le  traitement  direct 
des  granulations  doit  être  suspendu  jusqu'à  ce 
qu'on  dt  combattu  ces  différents  états  inflam* 
matoires. 

Il  n'y  a  pu  lieu  de  l'occuper  des  ulcéra- 
tions supeifleielles  des  bords  de  la  cornée  A 
communes  dans  le  trachome,  ni  de  la  kératite 
vasebldre  du  se|;ment  suj^érleur  de  la  eomée 
due  à  la  présence  des  granulations  i  la  4heer 
interne  de  la  paupière  supérieure,  ni  du  pan-^ 
nus  traehomateux.  Ces  diverses  altératknt» 
disparaissent  le  plus  aouveht  avec  la  guérison 
du  trachome. 

Enfin,  l'engorgement  considérable  des  pa- 
pilles, le  boursouflement  de  la  muqueuse,  le 
développement  de  granulations  végétantes,  de- 
mandent l'empld  de  scarifications. 

Quant  à  l'excision  de  la  conjondive,  aux 
cautérisations  larges  ^et  ph^fondes,  à  remploi 
de  l'acétate  neutre  de  plomb  d'après  la  mé- 
thode de  Buys,  ce  eout  des  moyens  êmpiri* 
ques,  dangereux,  qu'il  hut  proscrire  du  trai- 
tement des  gnmQl&tions. 

IL  TaAivmiiT  GinÉUâL.  «**  fl  consMl^  ft 

activer  les  fenetionsde  la  pean  et<à  tenir 

compte,  lorsque  raffeétlDn  se  prekMlge,  deé 

habltudee  moi1>idei  du  malade,  de  siin  iélat 

constitutionnel,  dès  tUathèses  existantes.  U 

maladie  se  mentre-t-dle  •  eptuiàtre,  on  a  m^ 

cours  à  l'une  des  médications  empirique»  ^ 

produisent  souvent  des  eflèla  tout  à  ftil  inea- 

pérés,  telles  que  la  décoction  de  Zltftnauy  li 

tisane  de  S^lz,  ele.  On  a  adsst  oenieRM'  le 

changement  de  localité  ou  40  dimat. 

• 
m.  TnâiTsmi».  HTGiinjQva  xt  P^o^BTr. 

ucTU^a*  —  Souvent  un^  boniie  hygiène  naî 

plus  avantageuse  df^is  la  cure  4M|pnnnlnT 

tiens  que  toua  les  antres  nâoyens. .  Cette  Qpi^ 

nion,  formulée  par,  uni  des  pratidens  les  plmi 

distingués  de  l'Allemagne,  M.  J^tromeyer,  dér 

montra  l'importance  de  cette  partie  du  traitent 

ment.  En  elfet^  sans  îiygièné,  on  peut  bien 

'r  la  gpérisoii  4u  mabde^  mais  on  nW 
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pêéhe  pas  la  maladie  de  se  reproduire.  S'il 
fint  chercher  quelque  part  la  cause  de  la  per- 
fistance  de  rophthahnie  granuleuse  dans  les 
années,  e^est  dans  Finsuffisance  des  mesures 
hy^Diqoes  employées  jusqu'à  ce  jour. 

Je  ne  ferai  que  formuler  ici  les  indications 
Al  traitement  h]^éniqué  et  prophylactique; 
les  limites  de  ce  travail  ne  me  permettant  pas 
tMrtt  dans  leé  éétblls  de  leur  application^ 
)e  ruiverrai  le  lecteur  au  compte-rendu  du 
Oongrès  d'ophthalmologie  de  Bruxelles  (1857^ 
Warlomont),  où  cette  quesftion  a  été  Tobjet 
fane  longue  et  solennelle  discussion. 
'  L*ophtfaaifflie  granuleuse  étant  supposée  ré- 
pua  àêjûê  un  Icieai  quelconque^  habité  par 
ne  réunioii  d'individus,  tel  que  caserne^  hô- 
]iital>  pensionnat,  maison  d'asile,  eta,  Toid 
les  mesures  à  prendre  pour  en  obtenir  l'eitir^ 
paâon  et  en  empêcher  la  propagation  : 
'  l.~  Isoler  les  malades,  les  diviser  en  catégo- 
ries d'aptèB  le  degré  de  leur  affection^  et  Ins- 
))eeler''sotivéAt  let  yeux  de  (outes  les  per- 
sonnes de  l'étahllÉMnient. 

t.  GttMr  le»  malades^  eurvdller  les  con^a- 
kseents,  et  ne  les  reitVoyer  dans  la  salle  com* 
mnne  ou  dans  leurs  foyers  que  quand  ils  ne 
lont  plus  un  danger  pour  lés  autres. 

3.^Iaeer  dans  de  bonnes  conditions  hygiéni- 
qoes  les  individus  sains  et  les  Individus  mria- 
to  :  les  pienHer»,  aAn  de  les  mettre  à  Tabrl 
le  rinfeetion,  les  ieèônds,  pour  empêcher  Fag- 
fravatiott  él  la  propagalioh  de  la  maladie. 

A.  Désinfecter  le  local»  les  literies  et  autres 
objets  qu'on  suppose  conlaminés;  danscer^ 
tabui  cas,  évacuer  le  local  pendant  quelque 
temps»  s^assurer  enfln^  par  un  examen  minu- 
tien,  que  ceux  qu'<m  y  reçoit  de  nouveau  ne 
présentent  pas  le  germe  de  l'affection  granu- 
leaw  tt  rehser  impitoyablement  les  malades 
et  les  suspects. 

S.  La  maladie  uns  Ibis  éteinte,  continuer 
pendant*  longtemps  encore  la  même  surveil- 
lance dans  rétàbHssèment^  et  veiller  à  ce  que 
les  mesures  hygiéniques  soiebt  fldtiement  et 
pmetnéllemént  exécutées. 
'  f  tf  a^pn^ûé  pinceurs  fohr  oes  meiiures  k 
Aerpenslonnafs  et  à  ilei  ériihdiiiiats  ravagés 
par  rophthahnie  granuleuse,  et  toujours  je 
tbls  arrivé  à  cktirpëir'  tê>al  complètement  et 
iansretotir.  itîehtf autorise  à  croire  qull se- 
T«lt  plus  difficile  d*latiè!ndt«  le  même  résultat 
pour  les  casernes,  les  prlsotis  et  les  hôpitaux 


militaires,  et  il  est  permis  d'affirmer  que  Téx- 
tirpation  de  ce  fléau  des  armées  dépend  dé 
remploi  rigoureux  des  fois  de  Thygiène.  • 

[Âmmleê  d'bc^iitiquè.) 
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■hnplol  4a  fétoupe  eavdJM  powr  1<es 
pusettirato.  —  M.  Pollôck,  chirurgien  de 
l'hôpital  Saint-Georges,  à  Londires,  a  întn^- 
duit  depuis  quelque  temps  dans  soù  serVteé 
un  nouveau  mode  de  pansement  des  plaies  €t 
ulcères,  qui  pourrait  bien,  si  l'on  s'en  rap- 
porte à  certains  organes  de  la  pressé  médféalé 
anglaise,  foire  abandonner  ceux  qui  'ont  été 
mis  en  usage  jusque  ce  jour.  Il  s'agît  dèTé- 
toupe  cardée,  dont  les  Amftieains  se  sont 
beaucoup  servis  et  qui  leur  a  rendu  de  gninds 
services  dans  le  ràurs  de  leur  dernlièM 
gtierre.  .      i 

M.  Polfocka  commencé  par  employer,  -Il  t 
a  environ  six  mois,  de  l'étoupe  assez  grossiè- 
rement épluchée  ;  fùéTi^  det>uis  il  s'en  est  pro- 
curé d'une  qualité  supérieure,  chez  Bell, 
dX)zlbrd-sDreêt,  qui  mâitttenaifl^  M  bhkVgé 
de  cette  fourniture  à  l'hôt^ltàl  MoftOéôrgéîr. 
Il  y  en  a  deux  qualités^  l'uiié^  tiu  peu  plus 
fine  que  Fautre;  mais  M.  I^llock  p^ftre  là 
moins  fine,  qtî  ért  tout  simplèinent  de  It 
corde  coupée  en  taiorceaux  daiis  les  prisons  el 
les  workhoùses,  et  cardée  à  la  ^mécanique, 
dette  étonpe  est  d'un  brun  bràlant  et  a  Pu- 
deur bien  connue  du  g^mdron.  On-  eu  prend 
une  peUte  quantité  qu'oft  étii^e  et  fkçonne 
convenablement  liuivant  là  forme  et  Fétenduè 
de  la  plaie,  puis,  après  l'avoir  humectée,  it 
en  recouvre  celle-ci.  La  suppuràlfon  est  ab^ 
sorbée  par  Fétoupe,  sans  quH  y  ait*  de  inau- 
vaise  odeur.  11  nous  i  semblé,  dit  Fauteur  de 
l'article  que  nous  reproduisôus,  eh  examftiant; 
dans  le  serVicé  dé  M.  Pdfodt,  bue  plAie  iup- 
purante  ainsi  pansée  dans  un<  àia>  d'éïcièiba 
de  Fépaule,  que  le  prtoclpè  cbnléhu  danrFé- 
totipe  faisait  plus  4ué  màiqtièf  là'nteuv^ 
odeur,  fet  que  celle»d  setroàVaflt  défrtiité ;<st 
qui  est  certain,  c'est  que  nouk  tfàvôhs  l^rçt 
que  la  senteut^  du  cbrdajge  rajlpelàht  Celle 'de 
la  mer  et  des  valséeàtixl  "      '  ,  ! 

M.  Ppllock*dt- usage  de  Féttupe  «ardée 
dans  lés  brûlùries;  les  amputations,  lé  ^grtnè 
sénile,  les  dîvertes  esj^èoes  d'àbdèsi  H  Ve» 
sert  après  toute  opéittlon^  dès  que  la  iùi^pn- 
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ration  ,16  DEunifeite.  D*aprèt  sqn  expérience^ 
elle  remplace  efficacement  l'emploi  de  la  char- 
pie, des  lotions»  des  pommades^  des  cataplas- 
mes, est  pins  économiqne  qne  tous  les  autres 
pansements,  et  s'applique  avec  pins  de  faci- 
lité. Dans  les  cas  d^inflammation,  en  la  trem- 
pant dans  de  Tean  chaude  et  la  recouvrant  d*un 
morceau  de  IMIétas  ciré»  on  a  un  bon  cata- 
plasme antiseptîqne,  facile  h  faire,  léger  et 
répondant  parfaitement  au  but  qu'on  se  pro- 
pose* Dans  la  pratique  particulière,  Tétoupe 
cardée  est  apte  à  devenir  d'un  emploi  très- 
répandu,  en  faison  de  sa  propreté,  de  son  bas 
prix  (elle  ne  coûte  que  1  fr.  25  la  livre  et 
peut-être  encore.  ojieiUeur  marché),  et  aussi  à 
cause  de  son  application  simple  et  facile»  Dans 
les  ulcérations  résultant  du  décùbilus,  ellese^ 
ralt,  ce  sembla,  particulièrement  avantageuse^ 
en  qe  que,  outre  ses  autres  qualités,  elle  an- 
rait  celle  d'agir  mécaniquement  à  la  façon 
d*nn  çousiilnet.  {LanceL) 


8ar  li^  éraitomeai  de.  rineonit 
A'«i!bie  4finfl  l'eirCAnee  et  ïa.Jemn 
9i^r  le  eellodieii ,.  par  M* .  te,  docteur  J. 
CoaiuGAir.  '-7.Apx,,iiooftbreux  nM>jens|  em- 
ployés contre^  l'inçoiitinence  d'urine,  et  dont 
Je  succès  B*est  que  trop  souvent  incertain» 
sir  Gorrigan  vient,  d'en  ajouter  un  nouveau. 
An  premier  a^d^  ce, procédé  n'est  pas  trèsr 
j^duisanl,  mais  ttn,4ehoi?i  d^une  explication 
jra^omiei|ecb^^^,par  l'ai|teur^  comme  Tex- 
périenee  ne  aein^e  pas  avoir  d'inconvénients, 
/et,  que  eir^  Gorrigap  en  affirme  les  résultats 
Jienreiix,  nous  indiquerons  le  traitement  nié- 
.eanique  de  r^continimice.    . 

Il  s'agit  de  l'occlusloji  [du  prépuce  par  le 
eoUodion,  f^  procédé  est  .des  plivi  simples^  le 
prépuce  étiîpf  l^èr^nt  élevé  avec  la  main 
gaucbe/.on.ffiTnje  .1^  sorte  de  coupe  aipsifor- 
jDée  :%w  du  ooUodion  déposé  &  l'aide  d^un 
pitt^Q»  I^  epllf^ion  sfif  iolifliiie.  rapidement, 
fKrme:aSi|si  rioridçe  dn  prépoce^  et  s>ppojBe  à 
rissoe. de, l'urine.,  .,  .  /   . 

Un  enfuil  de  onze  ai^,  après  nne  seule  le- 
çon, a  été  capable  d|appliq4er.lnI^Q^éme  h 
fioUodion»  el  s'en  est  servi  chaque  nnit«  Un 
iraitemenjt.  d'une  qninxafaie.  de  nnlti  suffit 
quelquefois  à  la  guérifon,  mais  les  rechutes 
se  pi^dniseift  iacitem^  Quand  reniant  a 


besoin  d'uriner,  on  soulève  facilement  av«e 
le  doigt  la  membrane  obturatrice* 

Lorsque  sir  Gorrigan  employa  pour  la  pre? 
mière  fois  ce  moyen,  il  croyait  que,  la  vessie 
se  contractant  éoergiquement  centre  Tobsta- 
de,  le  malade  serait  forcé  par  la  douleur 
d'enlever  rapidement  le  collodion.  Rien  4l 
semblable  ne  s'est  produit;  il  n'y  eut  ni  don* 
leur,  ni  réveil  dans  la  nuit;  mais  le  matin  op 
trouva  le  prépuce  légèrement  distendu  par 
l'urine,  et  le  collodion  fut  enleyé  sans  pelnç^ 

Ce  résultat  inattendu  semble  mqntrer  que 
l'action  des  fibres  musculaires  de  la  vessie  n 
peu  d'action  .dans  la  production  de  rincontf* 
nence  nocturne  des  enfàhts,  et  que  l'issue 
d'urine  serait  plutôt  due  au  défaut  d'accolcirr 
ment  des  parois  de  l'urèth^  ou  bien  k  Taf* 
faiblissement  des  fibres  circulaires  qui  consti- 
tuent le  sphincter  du  opIvésicaL  Dans  cette 
vue,  sir  Gorrigan  fait  établir  le  lit  des  epfapts 
de  façon  que,  tout  en  conservant,  la  peple  .or*: 
iinaire  ppur  Télévatlon  de  ^  tète,  je  rest? 
du  lit  est  incliné  de  façon  que,  les  pieda  et  le 
bassin  étant  légèrement  élevés,  Purine  s>oeu- 
inule  vers  le  fond  de  la  vessie  plutôt  que  ve» 
letrigone. 

Ce  procédé  mécanique  est  bien  préCiraUe 
A  celui  qui  consiste  à  réveiller  l'enfant  par 
intervalles  pour  le  foire  uriner;  sir  Gorrigan 
s'élève  contre  cette  pratique»  dpnt  il  n>  ja- 
mais vu  de  bons  effets,  et  qui»  au  eontnircsi 
présente  cet  incan veulent  fu'on  h^tue  aipiM 
la  vessie  à  se  vider,  tandie  qu'il  faut  Tbaïn* 
tuer  è  retenir  le  liquide. . 
{The  Dublin  Quaf^rly  JourniU,^  (éxr.  1850.j 


Tmlicnaemi  de  Im  moumU^^fâ^n  clypet 
■Une.  *  Il  n'est  pas  facile  de  traiter  Ja 
constipation  chroniqoe,  et  souvent  arrive  p^ur 
le  médecin  le  momeiit  pénible.où  IL  a  parconm 
la  série  des  médications  qui>  après  avoir  pfO; 
duit  quelque  souisgement  mi»nentan<^  restent 
sans  action.  Le  docteur  Spender  croit  avoir 
réussi  à  tracer  les  règles  d'ui^  mode  de  traite- 
ment dont  il  rapporte  quelques  succès  à  titra 
d'exemples. 

Gette  médication  compreud  quatre  liuBtenn 
thérapeutiques  :  des  doses  très^nimes  et  rér 
pétées  d'extrait  alcoolique  d'aloès>  ou  rarement 
de  coloquinte,  une  dose  de2  à  3  grains 
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fele  de  fer  combinée  avec  une  dose  de  l*apéri- 
tàt,  U  réglementation  de  la  diète,  rexercïce 
OKMtitaliomiel. 

La  quantité  d^extrait  d^aloès  n'excédera  pas 
ortinairement  I  grain,  qui  sera  administré  en 
pilQlè.  A  ceite  pilule  sera  mélangée  une  dose 
de  sul&te  de  fer  variant  de  1  à  3  grains.  A  ces 
agentSv  qui  sont  les  seuls  ess^lieis^  on  peut 
sans  inconvénient  mélanger  de  la  noix  vomf- 
que  ou  de  la  belladope  pour  varier  la  formule 
ou  masquer  les  autres  constituants. 

Ao  début,  M.  Spender  prescrit  trois  pilules 
à  prendre  ImmédiatemeQt  après  le  repas.  Le 
malade,  est  prévenu  qu'il  n'éprouvera  proba- 
blement pas  d'eifet  apparent^  et  que  deux  ou 
tnÀÊ  Jours  peuvent  s'écouler  avant  qu'il  y  ait 
ime  évacualion  ou  un  soulagement.  En  géné- 
rai, dans  les  quarante-buit  heures  suivantes, 
U  7  a  une  en  deux  évacuations  ;  mais  on  ne 
àM  jamais  permettre  un  effet  approchant 
d'mie  purgation,  et,  à  la  première  apparence 
d'une  selle  liquide,  il  faut  supprimer  une  on 
deux  pilules.  BieutAt  la. médication  continuée 
produit  d*excelients  effets,  et  même  après  une 
semaine  ou  deux  une  seule  pilule  prodl|iipa^- 
Ims  TefTet  désiré.  Pendant  le  mois  suivant^  on 
peut  ne  prendre  qu'une  seule  pilule,  une  ou 
deux  fois  par  sei^aine,  et  la  médication  de^ 
lient  purement  préventive.     ' 

Lonque  les  pilules  lont  diffleUement  prises, 
on  peut  les  remplacer  par  la  mixture  compo* 
sée  de  fer  et  la  décoction  composée  d'aleès.  Ce 
q^l  importe  surtout,  c'est  d'éviter,  les  effets 
pmgatifii  qui  arrêtent  et  retardent  le  succès 
du  traitmneni,  et  le  médecin  doit  Insister  sur 
eeiurincfpe,  que  les  malades  ne  comprennent 
pas  toujours  iaellenient;  il  faut  donc  metire 
le  plus  grand  soin  «pour  lutter  contre  la  ten- 
dance des  malades  à  exagérer  les  doses. 

QoaAt  au  régime  et  à  rexerciee,  ils  n'offrent 
rien  de  spécial  daae  cette  médication. 

Il  sera  facile  aux  praticiens  de  juger  si  M. 
Spender  «agère  rexeeilence  des  moyens  qu'il 
propose. 
{MeéUcai  Timeê  and  Gs».,  10  fév.  1870.) 
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UéifUmimÈnr,  ^  M.  Gélis  emploie  un 
sulfure  double  d*arsenic  et  d'un  métal  al« 
câlin  ou  alcalino-terreux;  tels  sont  les  sul* 
(ores  de  jMlamium  et  d'arsenic,  d'ammonium 


et  d'arsenic,  de  Imryum  ou  de  strontium,  ou 
de  calcium  et  d'arsenic.  Celui  auquel  M.  Gélis 
donne  la  préférence  est  le  sulfure  de  sodium 
et  d'arsenic.  Voici  comment  U  le  prépare  : 

Orpin  ou  sulfure  jaune  d'arsenic,    i  partie. 

Sulfure  de  sodium •.,•••    4   — 

£au • q.  s. 

Le  mélange  fait,  on  le  laisse  reposer  vingt- 
quatre  heures,  au  bout  desquelles  on  le  chauffe 
à  l'ébullition,  puis  on  le  filtre  sur  une  toile  de 
chanvre  ou  de  coton.  La  liqueur  filtrée  est  con- 
centrée à  la  chaleur  jusqu'à  ce  qu'elle  marque 
kh  degrés  Baume.  On  la  coule  dans  des  moules 
convenables  ayant  tine  forme  quelconque,  d'une 
brique,  par  exemple.  Par  lé  repos  et  le  refroi- 
dissement la  inatière,  est  ^devenue  solide;  on 
la  retire  alors  dçi^naoûles  et  on  la  recouvre 
d'une  couche  de  paraffine,  en  la  plongeant  et 
la  retirant  rapidement  dans  un  bain  de  paraf- 
fine fondue.  Cette  couche  a  pour  but  de  pré- 
server le  pain  de  sulfure  de  sodium  et  d'arse- 
nic de  l'humidité  de  l'air  qui  ne  manquerait 
pas  de  le  faire  liquéfier.  On  pourrait  aussi  le 
cpnsM^er  da(ns  des  vases  en  terre  ou  en  grès. 

Quand  on  veut  se  servir  de  ce  dépilatoire, 
on  en  dissout  assez  dans  l'eau  pour  qu'elle 
marque  de  8  è  t0:de8e>és  Baume,  et  avec  un 
instrument  convenable  gui  sert  de  pinceau  on 
en  passe  une  couche  sur  la  peau  du  côté  chair. 
On  y  tamise  ensuite,  à  Taide  d'un  tamis  ordi* 
naire,  de  la  chaux  éteinte  en  poudre,  de  ma- 
nière \  en  recouvrir  la  couche  du  dépilatoire 
d'une  épaisseur  de  près  de  t  a^limèlre.  Quel- 
que temps  après,  la  peau  peut  alors  être  dé- 
pliée. Le  poil  s'^n  détache  âVec  la  plus  grande 
faeilité,  sans  que  pour  cela  il  ait  le  moins  du 
monde  été  détérioré. 

IL  Gélis  fiait  observer  avec  Jieaucoup  de  jus- 
tesse que  de  cette  manière  une  quantité  infi- 
niment moindre  d'orpf  o  est  employée,  et  que» 
eelle  qui  est  appliquée  proMt  tohte  de  l'effet» 
utile.  En  outre,  les  ouvriers  n'auront  plus 
dans  les  maina  du  sulfure  d'arsenic  en  quan^ 
lité,  produit  dangereux  eimime  poison,  sent/ 
compter  les  risques  qa'ils  eodrent  dé  ste  ioH 
trodnire  sous  les  ooglei  on  dans  des  eoupi^" 
les,  lenqué  parfbi^  ils  sont  obligés  de  mani- 
puler 41a  asaitt. 

iMimiteur  M0i€iuyi9ue.) 
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MÉLANGES. 


Fdrmvles  dlvenes. 


MDTin    DB 


tAmE    ATORTER 
•TARIOLIQUE& 


LES    PVSTULB» 


II  BUffit  dMtenâre  de  la  teiotare  d*iode,  '  à 
faide  d*ih)  pinceanen  poils  de  blaireau,  sûr 
lea  parties  gifon  vent  i»réfer?er  Ile  dcatriôes 
indélébUes. 

Vue  seule  application  par  jour  sufBt,  mais 
il  faut  commencer  dès  gue  réruptiôncommeneey 
et  j  revenir  pendant  cinq  ou  six  jours. 

BOIIIET. 

QLXCàROhi  AU  TANVIE  COSTRX  UBS  GERÇURES 

nu  SEIK. 

Acide  tannique 5  grammes. 

Glycérine  pure 6       — 

Failes  dissoudre. 


Ge  glycérolé  sera  appliqué  à  i*aide  d'un  pin-» 
ceau^  sur  les  gerçures  du  mamelon,  chaque 
fois  que  Tenfant  aura  teté.  On  remploiera 
;  aussi  avec  succès  contre  les  engelures. — N.  C 

r 

PILULES    CONTRE    L- ASTHME   ET  L'EHPETBiiai.. 

(EOGH.) 

Voici  la  formule  de  ces  pilules  : 

Anéniate  d'ammoniaque. .    O^OOÎ  milligr.. 

Chlorhydrate  de  morphine.    0^006     — 
P.  i  pilule. 

tne  pilule  par  jour;  augmenter  graduelle- 
ment jusqu'à  six.  En  même  temps  Tauteur  fait 
fumer  des  cigarettes  à  base  d'arsénlate  d*anr- 
monlaque  dont  il  n'indique  pas  la  formule.  Le 
malade  doit  retenir  la  fumée  dans  sa  bôucbé, 
et,  par  une  inspiration  lente»  Tintrodulre  aussi 
profondément  que  possible  dans  Tarbre  aérien* 

{Revue  med.  belge,) 


•i 


III.  MELAN'GES. 


ACADEMIE  itfMftlilil  Dl  MtDIJBIin. 

•  .'  ■ 

Séataoe  du  28  Juin  1 87». 

PRÉSIDENCE  DE  M.  DERONYILLIERS* 

C#npM9iiit4me«.  —  IL  J.  Bédàrd  sIp 
gnale^  dans  la  eorrespondanœ^  une  lettre  de 
M.  le  vicomte  de  Saint-Trivier^  présidant  de 
la  section  de  vitlcultiire  da  oomioe  de  Beao^ 
jeu,  dont  nous  extrayons  les  passages  suivants 
reUtîil  au  vinage. 

-  «  Le  vinage  à  la  enve,  avant  le  commence* 
eement  de  la  fermentation,  aoème  avec  des 
ea«irde«Tie  de  mare  n^auwziê  goûf^  t^\  toi»<% 
jours  donné  lui  via  pins  agréable  à  boire  que 
lorsqu'il  était  fait  dans  le  tonneau  avec  l'al- 
oool  le  pisf  pur.  Tant  que  l'on  n'ajoute  pas  à 
kl  euve  plus  4e  A  à  6  pour  iOO  d'eau^e*vîe 
de  mare  à  5a  degrés^  le  tin  ii*a  presque  pas  Je 
gofttdeseeqnl  failiieoemplOre  si  laettement 
le  vin  viné|au  tonneau^  et  la  feonealalioB  n'bsl 
pas.tal^Ue  d'une  .fiiço&  sensible.  On  peut 
surviQer  le  vin  à  la  cuve  sans  empêcher  la 
fermenUUon  juaqu'à  tai  Cdre  atteindre  le  chif- 


fre d%n  moins  17  pbur  100  d*alcooi  pur.  Lé 
fermentation  est  raTentie  en  Maison  dliecle  dé 
raleooi  VefBé  ;  noais  elle  ne  s*brrête  alMBohi- 
ment  que  lOTsqnVm  arrive  par  le  vinage  au 
environs  de  18  degrés.  » 

—  M .  J.  Guérin  commnaiqne  une  lettre  Al 
M.  le  docteur  Wieminclcs,  de  Bruxelles,  dttlie 
laquelle  ranteur  «rpose  le  bat  et  le  prMipe 
du  froeédé  de  M.  HaeckfHmriapwrifiMikm^ 
prompte  des  boUsone  spêrUeuses. 

«  Il  n*y  a  rien,  dit  M.  Tnemindts,  ahiol»- 
ment  rien  de  secret  dans  e^tè  aflUre^  Haed 
a  opéré  sens  mes  yetix  et  sous  les  yeux  des 
membres  de  Gonsdl  d^ygfèMl  ;  et  void  œ  qM 
c^t: 

«  Le  liqidde  alooolique,  le  genièwe,  pdr 
exemple,  est  échauffé  et  maintenu  {lendant 
trois  ou  qoatref  jours  il  une  température  eêm- 
prise  entre  86  et  88  degrés  oentigr.  Sous  rin- 
fluenee  de  cette  chauffe  modérée  et  continue, 
le  procédé  Haeck  exécute  en  quelques  jours 
le  départ  des  produits  aleoeliqués  et'  éflÛrés 
qui,  jusqtiMd  s'éehappafent  naturellement  66 
lentement  par  leé  pores  on  petites  fissures  déi 
tonneau  en  bots.  Le  procédé  Haedc  a  pom 
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réfoltat  de  vieillir  en  gjDelgues  jours  les  vins 
elles  liqueurs  alcooliques,  » 

TinasTo  (Suite  de  la  discussion).  —  M.  Rey- 
nal  tient  d'abord  à  établir  un  fait  qu'il  a 
avancé  daas  rayant-dernière  séance»  à  savoir, 
que  l'Assistance  publique  se  servait  dé  vins 
vinésponr  sa  consommation.  Le  coupage  des 
vins  de  l'Assistance  publique  avec  des  vins 
vinés  a  été  pratiqué  surtout  en  1861  et  en 
1864»  ainsi  qu'il  résulte  de  l'examen  du  cahier 
dei  charges. 

H.  Husson  déclare  que,  depuis  18/i8«  l*Âs« 
sistance  publique  a  cessé  d'ajouter  de  l'alcool 
au  vin  qu'elle  consomme;  que  depuis  cette 
époque  elle  ne  fait  plus  que  du  coupage,  et 
qa'il  préside  uue  commission  d'examen  qui  a 
soin  d'en  rejeter  les  vins  reconnus  comme 
contenant  de  l'alcool  surajouté. 

M.  Reynal  critique  ensuite  Je  rapport  de 
H  BergeroQ,  auquel  il  reproche  de  n'avoir  ap- 
porté aucun  fait  nouveau  à  l'appui  de  la  thèse 
de  la  nocuité  du  vinage. 

En  Amérique,  au  Canada,  les  vins  trans- 
porlés  d'Europe,  et  de  France  en  particulier^ 
ne  se  conservent  qu'à  la  condition  de  conte- 
nir de  18  à  20  pour  100  d'alcool. 

En  résumé,  ir résulte  de  tous  les  faits  que 
le  vinage  n'est  pas  nuisible  à  la  santé  des 
sonsommateurs^  et  qu'il  est  indispensable,  au 
eontrairetà  laixmne  qualité,  à  la  conservation 
et  au  transport  des  vins.  Loin  de  favoriser 
Paleoolisnie»  ii  est  destiné,  au  eontrairet  à  le 
Uie  disparaître,  en  répandant  Tuffage  du  vin 
dans  les  pays  où  cette  boisson  saine  et  vrai- 
ment hygiénique,  fait  défaut.  C'est  ce  qui  res» 
sert  des  pétitions  de  toutes  les  Chambres  con- 
sultatives du  commerce,  demandant  que  le 
^rinage  soit  jEavorisé  et  non  entravé  par  les  lé- 
(isiations  et  les  règlements. 

Il  ne  suffit  pas  d'ad^éUorer  les  cépages  pour 
iiDélioijer  les  vins  ;  les  cépages  des  plaines  et 
ks  cépèiges  des  coteaux  présentent  des  condi- 
tions particulières  qui  ne  permettent  pas  de 
te  ^ansplanter  et  de  Les  prendre  les  uns  pour 
ks  antres.  Il  en  appelle,  à  0ei  égsrd^  &  Tex- 
P^iience  de'M.  Bouchardat>  propriétaire  Intel- 
Ugent  de  grands  vignoliies  en  Bourgogne. 

M.  Reyns^  ne  professe  pas  pour  les  idées  et 
te  ouvrages  4e,  M.  J.  Gnyot  fadmiration  ex- 
V^teée  à  la  tribune  par  M.  JB^gerpn  ;  If»  J. 
%ot.est  un  vttiçnUeuir  4e  cabine  dont  les 


idées  n'ont  rencontré,  parmi  les  vrais  viticul- 
teurs, qu'un  accueil  froid  et  réservé. 

M.  Reynal  cherche  à  réfuter  la  grande  ob- 
jection de  M.  Bergeron  contre  le  vinage,  qu'il 
accusé  de  favoriser  l'alcoolisme.  Suivant  Po- 
rateur,  l'alcoolisme  domine  surtout  dans  les 
pays  où  l'on  ne  boit  pas  de  vin.  En  France, 
c'est  le  Mord  et  la  Bretagne  qui  renferment  le 
plus  d'ivrognes.  En  Bourgogne,  conformément 
à  la  déclaration  de  If.  Bouchardat,  et  contrai- 
rement aux  assertions  de  M.  Bergeron,  on  ne 
consomme  presque  pas  d'alcool;  on  ne  boit 
'  que  le  vin  du  pays.  Ces^t  par  la  révision  et 
I  l'abandon  des  lois  fiscales  qui,  comme  des 
murailles  de  la  Chine,  empêchent  la  propa- 
gation de  l'usage  du  vin,  que  l'on  arriverSt 
suivant  M.  Reynal,  k  éteindre  l'alcoolisme  ;  ce 
fléau  disparaîtra  devant  l'invasion  bienfaisante 
de  cette  boisson  généreuse.  L'Angleterre,  la 
Belgique,  tous  les  pays,  en  un  mot,  où  Tal- 
cool  est  frappé  de  droits  exorbitants,  sont 
précisément  ceux  où  l'ivrognerie  exerce  le 
plus  de  ravages.  On  ferait  sagement,  comme 
on  l'a  fait  au  Canada,ipour  combattre  l'alco-; 
olisme,  de  reviser  et  de  rapporter  les  lois 
qui  régissent  et  entravent  la  circulation  des 

vins. 

■  .  '   '      '    ■        .      ' 

M.  LBrreydéfeiidcoBire!ll»RegrBal  l'auto* 
ritéet  la.conipétenoe.de  Méi.  Oujot  dans  la 
quefttion  qui  est  ag^téB  devant.  l'Anadémiâ  ;  il 
rappeUe  tes  rapports  officiels  faits  par  ce 
vitienUettr  émlnent  et  qui  ont  f «id^  sa  réputa- 
tion reconnue  et  procfiamée  par  les  savants 
les  plus  distinguée  ;  il  ne«onnalt  pas  d'homme 
dont  l'autorité  mesale  et  scientifique  soit  su- 
périeure à:celle  4e  M.  J.  ^Guyot. 

M.Broca.— 'M.  Beqeron  a  déployé,  dans 
son  rapport,  toutes  les  ressources  imaginables; 
mais  il  ne  m'a  pas  convaincu. 

La  question  posée  ne  contient  qu'une  pro- 
position et  un  pbst-scripium;  je  n'y  toucherai 
pas ,  car  il  concerne  tout  entier  l'économie  po- 
litique, et  nous  pose  «subsidiairement»  des 
questions  indiscrètes  sur  des  intérêts  surtont 
fiscaux.  Évidemment,  \ojii  ceci  ne  nous  re- 
garde pas,  et  ce  JMst-scriptum  doit  nous  avoir 
été  sans  doute  adressé  p^  mégarde.  La  pro- 
posiiion  piincipale,  qui  seule  nous  coocenie, 
est  de  savoir  f  si  le  vinage  appliqué  aux  ji^s 
faits  est  oui  ou  non  n^uisible  à  la  santé  »»  M,  le 
rapporteur  répond  om  sur  toute  la  ligne. 
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Mais  le  malheur  de  M.  Ber^eron^  c'est  qu^il 
a  rencoDtré  toutes  sortes  de  questions  subsi- 
diaires touchant  de  près  ou  de  loin  au  vinage. 
Il  ne  pouvait  les  négliger  tout  à  fait.  It  s'yest 
complu.  De  là',  dans  son  rapport^  les  dévelop- 
pements donnés  à  Talcoolisme,  qui  lui  (Ait  fait 
perdre  presque  de  vue  la  question  du  vinage. 

Ce  rapport  est  très-intéressant^  très-instruc- 
tif; on  devait  s*y  attendre  ;  j'ajouterai  même 
qu'il  est  très-sage»  partout  ailleurs  que  dans 
les  conclusions.  Malheureusement  lesdftes  con- 
clusions n'ont  aucun  parallélisme  avec  le  rap- 
port; je  me  vois  donc  forcé  de  les  com* 
l>8ltre. 

La  cinquième  conclusion  a  été  abandonnée 
par  son  auteur^  parce  qu'elle  était  trop  en  de- 
hors de  la  question  hygiénique.  Je  n^'y  revien- 
drai pas.  Mais  il  me  semble  que>  par  ce  motif, 
on  pourrait  tout  aussi  bien  renoncer  A  la  der- 
nière ayant  trait  aux  Sociétés  de  tempérance. 
Fondons-eUf^si  vous  voulez,  mais  n^en  partons 
pas  ici. 

Les  autres  conclusions  peuvent  se  diviser 
en  trois  groupes. 

Il  y  a  d'abord  les  deux  premières,  qui  ne 
sont  qu'un  contre-poids  de  la  troisième,  et 
constatent  que  le  vinage  est  quelquefois  Utile. 
Ècarlôns-les  pour  le  moment,  car,  si  là  Iroi- 
fSème,  portaiyt  t»ro1iii»lion  du  vinage,  venait  à 
tomber,  celle-ci  n'aurait  plus  auoQiie  faisop 
d*étre. 

Tenons^en  aaintenaot  à  eetle  terriMe  oon- 
etosion  troisième,- oà  Poo  noo»  dit  que  le  vi- 
nage  oITre  des  imcowcénim^  et  du  dangerê. 

Or  ces  inconvénients,  eet  dangers  se  résu- 
ment tous,  danf  le  rapport  de  Mi  Bergeron,  à 
un  seul  inconvénient  on  un  seul  danger, 
comme  on  raimerà  mieux,  et  lé  voici  :  «  Le 
vinage  introduit  dans  les  vins  une  proportion 
d'alcool  qui,  n'ayant  pas  été  usociée  iûtime- 
ment  par  la  nature  elle-ttième,  reste  pour  ainsi 
dire  &  l'état  libre,  et  produit  sur  l'organisme 
des  effets  d'intoxication  stupéfiants.  » 

L'àUsool  ne  se  mêle  pas  au  vin.  Voilà  donc 
inconvénient  que  rious  signale  M.  Bergeron. 
Un  peu  plus  loin,  il  est  vrai,  I!  semble  en  in- 
diquer un  autre,  mais  qui  n'est  '  rien  autre 
chose  4ue  le  même  sous  une  autre  forme  ;  car 
ce  n^ést  pas  lorsque  l'alcool  est  mélangé  au 
Tin  dins  la  cuve  qu*ll  peut  avoir  des  dangers, 
mais  ^rsqu'il  est  consommé,  lorsqu'il  est  dans 
l'estomac.  Tout  le  monde  m'avoaera  bien,  je 


pense  que  ce  second  inconvénient  n'est  pas 
fort  différent  du  premier. 

Or  ce  danger,  ce  danger  unique  que  M.  Ber* 
geron  a  tâché  de  rendre  dans  l'expression 
aussi  multiple  que  possible,  est -il  donc  bien 
sérieux  7  M.  le  rapporteur  en  a  fait  le  pivot  de 
tous  ses  aiiguments  et  de  tout  son  travail.  Où 
en  sont  les  preuve? Sans  doute  dans  le  «orfni 
même  du  rapport  7  Eh  bien  I  non.  Dans  le  rai>» 
port  on  trouve,  à  l'état  de  simples  hypothèses, 
lès  affiimations  tranchantes  dès  conclusions. 
On  nous  dit.seulementque  le  vin  ainsi  viné  sent 
l'alcool,  ce  qui  n'a  ilen  de  bien  étonnant,  et 
on  en  déduit  que  l'alcool  a  dû  rester  dans  le 
vin  à  Vétat  libre^  et  qu'il  agit  sur  l'organisme 
comme  s'il  était  pur.  J'avoue  qu'il  me  faudrait 
des  arguments  plus  solides  pour  admettre  une 
proposition  qui  me  semble  si  contraire  aur 
probabilités  de  la  chimie  et  de  la  médecine. 

M.  le  rapporteur  ne  vent  pas  qu'on  mélange 
en  aucune  manière  les  alcools  de  grains  ou  de 
betteraves  aux  vins.  Ceci  est  bien  grave.  Il 
nous  signale,  en  effet,  un  danger  qui  serait  di- 
gne de  toute  notre  attention  s'il  était  bien  réel. 
Il  nous  dit  que  ces  alcools  sont  toxiques,  qu'ils 
constituent  up  véritable  poison.  Ce  poison, 
quel  est-il  7  C'est,  continue  M.  le  rapporteur, 
l'alcool  amylique. 

Mais  quelle  est  donc  la  proportion  de  ce 
poison  7  Quelle  en  est  la  dose  7  M.  Beiigeron 
nous  répond  dana  une  de  ses  phraserque  «Test 
une  dose  infinitésimale.  Messieurs,  grâce  'à 
lMeu,il  n'existe  pas  ici  de  section  dliommopa- 
thie.  Je  erois  donc  fort  peu  à  PactiolEi  profonde 
des  doses  infinitésimales.  Et  d'ailleurs,  d'après 
M.  le  rapporteur  lui-même,  on  trouve  égale-^ 
ment  des  truce»  d'alcool  amylique  dans  le  vin 
ordinaire,  tandis  que  ts'est  par  dogés  infinité* 
timalès  qu'on  fe  cotop/te  '  dans  le  via  ylné. 
Franchement  la  dlfféreUce  p*M  pas  glande.    • 

Des  faits  bien  observés,  des  expérimenta- 
tions bien  faites,  voilà  ce  qu'il  nous  faudrait 
avant  de  voter  les  conclusions  draoonieikiies 
dé  M.  Bét^eron,  et  c'est  ôé  ^ù!  manque  âbeio- 
lumedt  dans  son  rapport.... 

En  Mumé^  je  crolr  qu'il  faut  rejeter  en  bloc 
les  conclusions  de  M.  Bergeron.  Les  droltt 
d'octroi,  les  taxes  sur  lesquelles  il  a'é- 
tend  assez  longuement,  ne  nous  regardent  eu 
aucune  façon  :  les  interdictions  qu'il  promul- 
gue me  semblent  trop  sévères.  Les  restrictioDi 
favorables  au  vinage,  qu'il  fait  dans  les  deux 
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|iraiii«r6  i>eragraphe8»  me  lembleDtMntitffM. 
Lei  conseils  moraux  anz  commerçants  figu- 
reraient mieux  ailieori  qne  dans  un  rapport 
académique,  ainsi  que  le  projet  philantliropique 
des  sociétés  de  tempérance. 

Je  conseille  tout  simplement  de  répondre 
direeieiimit  à  la  question  dn  ministre.  On 
noQS  demande  :  «  La  fiilags  au  tonneau  dani 
les  vins  faits  est-il  on  non  nuisible  T  » 

A  cela  il  faut  réponidi^'  par  la  conélûsion 
mîTanle  que  je  propose  à  TAcadémie  :  «Gommé 
tontes  les  boissons  akool^uest  le  Mû  ^né  est 
BDtaible  à  oeox  qui  en  nseni  avec  excès. 
Mais  par  lui-même  le  vinage  n*a  aucun  inoon- 
féaient.  » 

*-M.  Després  présenté  une  malade  atteinte 
d'an  vaste  chaticre  phagédénique  serpigineux 

qaî  a  guéri  par  un  érTstpèle  provoqué. 

.  ».  .  .  ' 

Séance  du  5  Juillet  1870. 

■  '  ■  .•  .   . 

PRÉSIDSIICS  DB  H.  MHOSnUJBRS. 

4pMémie  4e.  variole.  —  M.  Bôclard 
dpnne  lecture  de  la  lettre  suivaipte»^  adressée 
pu  H.  le  ministre  de  rintérieur  : 

«  Monsieur  le  présiclenf, 

«  La  persistance  de  répidémiede  variole  ne 
pennet  pas  à  radministration  4e  €s^er  d'agio 
par  tous  ^es  if^y^ns  dont  eUf  dispose^  à  la 
Ms  pour  secourir  les  maladea  à  qui  elle  d^it 
Panistancs/  et  pour  parvenir  .aum)t  que  cela 
M  possible  à  arrêter  tes»  .progrès  4»  m^i* 

a  Tai  été  in^rmé  que  Ton  des  ipoieos  ^e 
TAicadémie  recommande  comme  le  plus  sffl- 
eaca,  les  r^vaqeinations,.  accepté  ;d'abord  avec 
sa  grand  empressement  pfff  la  pji^piiletioo,  est 
depnis  quelques  smnaines  moins  suivi  et  pres- 
que abandonné.  Dans  ces  conditions»  Je  vous 
prie  de  Yottl<Hr  bien  saisir  d'urgence  TAcadé- 
Bda  de  la  questi(m,  et  lui  demander  si  elle  ne 
croirait  pas  utile  de  réveiller  la  vigilance  des 
iQtorités  locales  et  la  sollicitude  des  familles^ 
et  de  rédiger  un. avis  401004  à  (Ure^Bieux 
^Wsprendre  rutilité.des  Hvaodnsiio^s..  le 
leiai^ainsi  armé  de  l^utorité  du  corps  laédical^ 
intex  en  mesure  de  faire  face  aux  exigences 
^  la  sitnation,  de  stimuler  le  zèle  de  tons  et 
^  léaliser  aqtant  qu'il  aéra  en.moi.les  vues 
^  protection  et  d'assistauce»  qvi  spit  ls 


tante  préoccupation  dn  gouvememeut  de  fEm- 
pereur. 

«  Je  vous  serai  reconnaissant  de  nte  faire 
parvenir  Tavis  de  TAcadémie  dans  le  plus  bref 
délai. 

r 

«  Signé  :  Chxvaicdixr  d3  Valorome*  » 

M.  le  président.  L'Académie  voit  qu'il  ne 
s'agit  pas  ici  de  théorie  et  de  doctrine.  Le  mi- 
nistre nous  pose  une  question  po^ur  la  solutiop 
de  laquelle  toute  TAcadémle  est  d'accord.  Il 
n'y  ai  donc  pas  lieu  à  discussion.  ;Sn  consé- 
quence^ le  bureau  a  pensé  qu*il  u'j  avait  rien 
&  mettre,  en  délibératicin  ;  mais  qu'il  fallait 
simplement  faôre  une  réponse  aussi  précise 
que  Tétait  la  question  du  ministre.  Pour  cela^ 
on  soumettrait  toute  Tallaire  è.la  conunission 
de  vaccine,  qui  aurait  è  présenter  dans  les  huit 
jours  un  projet  répondiu^t  aux  vues  dn  mir 
nistre. 


'i 


M.  TacdlsQ.  Je  ferai  remarquer-à  rAcadémie 
que  ceci  est  un  cas  d'urgence.  Il  s'agit  d'éclai- 
rer an  plus  tôt  les  populations  sur  les  moyens 
à.  opposer  à  une  terrible  épidémie.  Il  s'agit 
d'affirmer  la  nécessité  de  la  vaoeibalion»:^ 
pour  cela  il  ne  laot  jà  long  temps  ni  loAgoe 
discussion.  Il  me  semble  qu'on  pourrait  faire 
le  projet  d'une  réponse  an  ministre  en  une 
dend-beure  tout  au  plns^ 

M.  le  Président.  Je  désigpe  donc  MM.  Bé- 
bier^'iDcsMMil,  Tardieu  et  Fauvel.  Qu'ils  se 
réunissent  et  nous  rapportent  le  plus  t6t  pos- 
sible, esr  psojet  de  lédactios. 

.  M.  le  docteur  Liégey  (de  Rambervillers), 
pendant  que  la  commistton  délibère  dans  la 
bibliothèque,  donne  lectm^  d'un  travail  inti- 
tulé :  U%  mût  9ur  la  double  uiiHU  de  lA 
médication  qidnique  dans  certaku  cas  de 
variole.  Ventaor  résume  son  travail  oa  ces 
termes  : 

«  Qe  nos  jonrst  dans  des«ontrées  diUérentes 
même  non  maremmaleuses^la  variole,  géné- 
ralessent  hyposthénique,  peut  être  souvent 
une  fièvre  pemicienset  une  maladie  à  quin- 
quina^ /comme  les.  antres  fièvres  exanthème- 
tiques»  comme  aussi  la  grippe  et  d'autres  aos- 
Isdies  qui,  depuis  iSAS,  se  rattachent  à  bi 
même  chaîne  morlMde»  »    : 
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MQte  wmw  Imi  veTacetaailou.  *-  La 

^Hunûsion  chargée  de  répondre  à  M.  le  ni? 
Aistre  lenlre  en  séanoer  et  M»  Depaol  donne 
lecture  d*^ne  noie  ainsi  conçue  ; 

«  L'Académie  impériale  de  médedne  croit 
utile  de  rendre  publique!  les  déclarations  sui- 
vahtes,  qn^elle  recommande  à  raltenti6n  du 
fouvernement  et  des  populations  : 

a  Lk  vaccine  est  le  préservatif  de  la  variole. 

«  Toatefois»  après  un  certain  temps,  la  Te- 
Taccination  est  indispensable  pour  assurer 
Pimmunité  complète  contre  la  contagion. 

«  La  revaodnAion  est  absolument  etemptè 
■de  danger.' L'Académie  repousse  formellement 
tout  ce  qui  a  été  dit  et  imprimé  de  contraire. 

«  La  revaccination  peut  être  utile  à  tous  les 
4gei.     ••  •  ■', 

«  Elle  peut  être  pratiquée  sans  inconvénient 
^ndant  la  durée  d'une  épfdtoie.  Bien  plus, 
il  est  de  fait  que,  dans  les  petites  localités» 
dans  rintérieur  des  familles^  dans  les  pension- 
nats ou  dans  eertaines  agglomérations  d^indi- 
'Vidos,  elle  a  suffi  pour  airèlér  sur  place  une 
épidémie  commençante, 

«  L'épidémie  actuelle  de  varMe  qui  règne 
â  Paris  et  sur  quelques  autres  points  du  tei^ 
ritoire  a  fourni  les  preuves  les  plus  convain- 
cantes de  la  puissance  ptiéservati^ice  des  re- 
vaocinations. 

a  DaiB  divets  eorps  de  rarméê  et  notam- 
ment dans  la  garde  de  Paris;  dans  plusieurs 
établissements  publies  ou  privés,  et  en  parti- 
culier dans  quelques-Unes  des  éedes  muioiici- 
^les^  la  variole  ^est  éteinte  sens  rinflaènee 
4eB  revaedttidions.  fiofin^  les  dernières  statis- 
tiques, notamment  oeHe  qui  a  été  recuelilie 
dans  les  hôpitaux  civils  de  Paris,  prouvent 
de  la  manière'  la  piqs  Ibrinelle  que  les  per- 
jonnei  réeettmlent  revaedoées,  atteintes  en 
•Urèf-peW  m>mlM«,  roiitété;très4égèrfaient  et  ne 
garent  pas  dana  les  cUffres  de  la  mortalité. 

m  il  importe  donc  an  pltishapt  degré,  dans 
"un  intéeèt  à  la  Ma  individuel  et  publie^  de 
continuer  et  détendre  par  tous  le«  meTeato 
(j^esaibles  la  pratique  des  revaodnalions. 

«  Outre  les  osesures  déjà  preserites  et  mises 
à  exéontion  dans  fea  mairias,  dans  les  bwreàux 
4e  IpenfUsanne^  dans  Jas  h6pitanp[  et  à  TAea- 
-déniie,.  U  serait  boa  que,  d'acoord  avec'  les 
IMdrons,  les  entrepreneurs»,  les  maîtres' de 
garnisi  ctc^  des  médedis  délégués  ii cet  effet 
fussent  aut(Hrisés  à  sftrendfte  dans  les  ateUevs, 


dans  les  chambrées,  etc.^  et  à  opérer  sur  place 
les  vaccinations  nécessaires.  »  ^; 

M.  Jliles  Gûérin.  ïe  ne  Critiquerai  qu'un  seul 
mot  ;  au  lieu  de  éteindre  une  épidémie,   0 

faudrait  mieux  dire  arrêter. 

*    ■  ' 

IL  AmbrollK  Tardieu;  Ce  mot  anttit  M 
trouve  déjà  «n  peu  pins  haut . 

M.  Jules  Guérin.  Je  çtoU  très-désbable  de 
noter  que  tout  ceci  a  été  acceplé  à  runaninoité^ 

If.  le  ixiéilâent  Pas  avant  de  voter,  danè 
tous  les  cas.  Je  cohSi^fte  donc  PAtaidémIe.  * 
La  prepésition  est  aûdj^tée* 

M.  Tardieu.  Ainsi,  il  est  bien  entendu  qn^it 
f  a  iinanfniilfé»  U  fendra  le.  eona^iter  dana  la 
pote  elle-mèiae,  en  intetceUtnl  ^  adoptées  à 
l'unanipiiité  ?,  après  les  mots  a  dédaratioiia 
suivantes  »• 

Tlnaffê  dee  vlan.  '^  M.  Gaultier  de  ClaQ- 
bry  prononce  un  diseonrs'^uli  termine  par  la 
proposition  suivante  i     '     , 

«  L'Académie,  eohiidérait  uniqueniënt  M 

le  point  de  vue  <!e  rhygiène  la  question  qui 
lui  est  soumise,  toutes  celles  qui  concernent 
Téconomie  politique  et  Tiodustrie  étiint  étran- 
gères à  ses  travaux,  se  borne  à  répondre  :  que 
sMI  est  souvei^ainement  désirable  que  les  vins 
{missent  être  eoniommés  à  leur  état  naturel» 
il  n'eadstft,^oas  leipdnt  de  vue  de  lltygièpe, 
aucun  fait  positif  qui  démontre  que  le  vinage 
donne  lieu  à  des  dangers  pour  la  sâaté  pt»- 
blique,  4ttaa<  U  «si  opéré  uniquement  à  Paldè 
de  troliHiix,  d'alcool  vlnique  ou  d'alcool  boa 
§oàt  de  betlérates  ou  autres,  mais  qu'il  ^oit 
être  interdit  de  faire  usage  de  ces  (bniieît 
prodalls  ttonreetlflés.  » 
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l^éftan  A'IiMnemp.  -*-  Psr  décret  en 
date  du  3  juin  t870,  ^empereur,  aur  la:  fro- 
peiltlea  thi  marédiCI  ministre  de  la  guêtre,  a 
neumé^daas  I^Mm  de  la  Légiod  d'honneur 
les  médecine ^ deiA  les  noMssnivebt,  qui  se 
sont  feit  remarquer  peadant  l'éxpédMon  *i 
sad-mest  en  Al|éHe  t 
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Au  grade  de  ekevalier:  M.  Durant  (Pierre^ 
Gon8taot-Oscar),'iBédeGm-major  de  deuxième 
dane  aux  hôpitaux  de  la  dhrialon  d'Oran  :  i7 
ans  de  services,  6  campagnes.  «^  U,  Hey* 
minn  (Isidore)»  médediHDijor  de  deuxième 
daase  ao  2*  régiment  de  aouaves  :  16  ans  jde 
semées,  5  campagnes.  -^  M.  Belay  (Pi»Te« 
Jales),  médecin^Daîor  de  deuième  classe  a« 
4»  régiment  de  diesseortd'Àfirique;:  17  ans-de 
Hrriees,  6  campagnes.  --*  M.  Dogny  (Pant^ 
Sogène),  médecin  aide* major  de  première 
daase  âo  S«  régiment  dediassenrs  â*Afi1qne: 
10  ans  de  Milices,  6  oattipagnes. 

Ordres  étrmngem.  —  A  la  suite'des  soins 
9U*il  a  eu  Thonneur  de  dpnnèr  à  S.  A,  R.  le 
^ce  Alexandre  des  Pays-Bas,  le  docteur 
Guettet,  médecin^directeur  de  l'établissement 
^tdh>thérapique  de  Saint  -  Seine,  a  reçu  de 
S.  M.  le  roi  des  Pays-Bas  la  croix  d'officier 
âe  l'Ordre  de  là  Couronne  de  chêne.  Noire 
confrère  aTait^  dè^  18459.  rempli  une  mission 
en  Hollande,  près  des  universités  de  Leyde^ 
Utrecht  et  Groningue.' 

.  .M^MiiuiStoiis.  — *  M.  ie  docteur  £•  Tachard» 
dde^najor  au  87<;  de  ligne,  vient,  à  la  suite  du 
concours  ouvertau  Val-de-Grâce,<i*ètre  nommé 
lépétiteur  en  cl^irur^e  à  rËooie  miiitaire.de 
nnté  de  Strasbourg. 

—  So9t  nemmés  aides  d'anatomie  à  la  Fa- 
calté  de  médecine  de  Strasbourg  : 

-M»  WoU  Edmond),  en  remplacement  de 
M^Jilazer^^dont  la  démiisiein  eat  acceptée; . 

U*  XliiébattH  OPélix-Lonis)  î  en  remplaee- 
nent  de  M.  Rédier,  fUml  la  démission  estae* 
«*Wa. 

*-*  Vîeiit  d'être  Qomiiié  officier  d'académie  : 
M.  siiva,  pharmacien,  memlMre  du  conseil 
d'hygiène  ei  de  salubrité  de  ranondissement 
<bBayonne.  . 

-^  Par  décret  en  date  du  24  juin  1870, 
Mdn  sur  là  proposition  du  maréchal  ministre 
^  ta  guette,  ont  élé  nommés  : 

4u  grade  de  médeeh^  principal  ie  ±^ 
^we  :  M.  Làforèt  (Joseph-Charles),  médecin 
PHndpai  de  2*^  classe,  à  lliôpital  militaire  de 

ii*  «hampeilel»*(lianr-Atbafia8e),  mMeetn 
iMadpal  de  r  ctaiue  &  la  divfsiMi*d*Alger.  • 

li^BlanvUlain  (tdouard),  médedn  principal 
ie  2e  classe  à  rhôpital  militaire  de  Talen- 
eistties. 


-  jiu  grade  de  médecin  principal  de  2^ 
eUttee  :  M.  Besançon  (François-Mariè-Vietor); 
major  de  1*«  classe  à  la  division  d'Alger. 

M.  Molard  (Jean-Baptisté^Paul-Màrfe),  ma^ 
jor  de  V  classe  à  iliôpitai  mUitaire  de  Blette 

M.  Frison  (Vincent),  major  de  1>«  classe,  à 
la  division  d^Alger. 

Société    «le   mé^eclBe  de  Bordeftvx. 

•^  Par  décret  en  date  du  7  mai  1870,  la  So- 
ciété de  médecine  de  Biordeaux  est  autorisée 
à  accepter  le  legs  fait  en  sa  (avenr  par  M.  Jean- 
Joseph  Fauré,  suivant  son  testament  olographe 
du  80  mars  1868,  de  50  francs  de  rente  3.  pw 
100  sur  l*Ètat,  pour  la  fentetion  d*un  prfi 
sexennal  d'hygiène. 

*^  La  Société  prot^trice  de  l'Eufance  de 
Lyon  avait  mia  an  concours  la  questien  sui^ 
vante  :  De  ^influence  de  raUaitement  9wr  le 
phy9iqu0i  et  le  moral  d^femmeê.  Le  prix  a 
été  décerné  à  deux  lauréats  :  les  docteurs 
Migttot,  médecin  à  Poogues  -  les  ^  Eaux,  et 
Oyoax,  médecin  des  hôpitaux  de  Bordeaux. 

—  Les  médecins  de  Tétat  civillde  la  ville 
4e  Paris  viennent  d^  former  une  Société. 

;  Le  but  de  la  Société  des  médecins  de  Pétaf 
eioil  est  d'étudier  et  de  discuter  tous  les  sujets 
relatibà  la. constatation  des  nais^ncés  §t  à 
h  vérification  4es  décès,  de  recueillir  et  de 
porter  à  la  connaissance  de  Tadministration» 
s'il  y  a  lieu,  tous  les  faits  propres  à  enrichir  la 
statistique,  à  éclairer  la  justice,  à  servir  les 
sciences  médicales,  surtout  Thygiène  publique 
et  ptiyé^f  de  s'occuper  enfin  de  toutes  les 
questions  touchant  à  la  dignité  et  aux  intérêts 
profei^sionnels. 

Dans  pw  deux  dernières  réunions,  la  So- 
ciété a  voté  définitivement  son  règlement  et 
constitué  son  bureau  pour  Tann^  1870. 

Ont  été  nommés  :  Président,  M.  Josat; 
vice-président,  MM.  Guîllier  et  Goffin;  secré- 
taire général,  M.  Linas;  secrétaire  des  séances, 
MM.  Aliaïre  et  Lecoq;  arcliivlstè-trésorier , 
M^Duchesne.  .   . 


Frix.—  Le  28  juin,  a  eu  lieu^  à  la 

École -d'aecimchtitienl^  rue  de  Por^Biyyal>  la 
âfi»trtt)ution  attuneller  des  prix  &ux  élèves 
iages^femmeS'  de  la  Materhifét  ainsi  que  la 
remise  des  certificats  d'aptitude  aux  élèves 
désignées  par  le  jury  d'examen. 
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Le  directeur  de  rAdmintetralion  de  rÂssis- 
tanoe  publique  présidait  la  léanoe.  M.  Hoason 
était  aaaiftté  des  principaux  fouctionoairei  de 
rAdroinittratioD,  du  docteur  TarDier^  cbirur- 
gieo  en  chef,  professeur;  du  docteur  Her- 
vieuxy  médecin;  de  M.  Byasson,  pharmacien; 
de  M'«  Galiéf  sage-femme  en  chef,  et  de 
M.  l'aumônier.  If.  le  maire  du  l&«  arrondisse- 
ment assistait  à  la  séance. 

Après  une  allocution  du  directeur  de  TAd* 
mlnistration^  le  docteur  Hervieux  a  rendu 
compte  des  travaux  de  l^année  et  des  résultats 
satisfolsants  des  examens  et  des  concours. 

Ensuite  a  eu  lieu  la  proclamation  des  noms 
des  élèves  auxquelles  ont  été  décernés  les  prix 
accordés. 

Le  premier  prix  d^accouchement  (médaille 
d*or}  a  été  remporté  par  W^  Foucher,  née 
Poireau  (Ludle-Marie-Anne),  élève  à  ses 
frais. 

Le  premier  prix  de  vigilange  cKnIque  a  été 
partagé  entre  M*^  Sonlard  (Marie),  élève  aux 
fhiis  du  départemeni  de  Lot-et-Garonne,  et 
M>>«  BiUauC  (Ëllssbetb-Marie-£ogénie) ,  élève 
aux  frais  du  département  de  l'Indre. 

Le  premier  prix  d^observations  cliniques  a 
été  remporté  par  M"«  Coustenoble  (Jennj- 
Coraly),  élève  aux  frais  du  département  du 
Nord. 

Les  prix  de  saignée  et  de  vaccine  ont  été 
obtenus  par  M"«  Soulard  et  tf  >*  Coustenoble, 
déjà  nommées. 

'  Le  prix  de  botanique  a  été  remporté  par 
M"*  Gautier  (Marie-Augustine)»  élève  aux  frais 
du  département  de  Hodre. 

Enfin,  M"«  Gévaudan  a  obtenu  le  prix  de 
benne  conduite. 

De  nombreux  accessit  ou  dek  mentions  ho- 
borabfes  ont  été  obtenus  par  d*autreà  élèves 
qui  s^étalent  fait  remarquer  également  par 
leurs  sticeès,  leur  travail  et  une  application 
aoutèn\ie. 


:^  Étot  saattalre  dA  Parie.  —  Le  Bulletin 
hebdomadaire  des  causes  de  décès  pour  Paris, 
du  19  au  25  juin  1870,  donne  lea  chiffres 
suivatfts  :  .... 

Variole,  238.  -^  Scarlatine,  28»  -i-  Rott- 
geole^  16.  --  Fièvre  typhoïde,  12.  —  Ty- 
phus>  ».  •«-  Êrysipèle,  9.  —  Bronchite»  8&. 
—  Pneumonie»  93.  —  Diarrhée,  30.  — «Dysen- 
terie»  i.  —  GhoMra»  i.  —  Angine  couenneuse, 
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3.  —  Group»  8.  —  AlTections  puerpérales,  7. 
Autres  causes»  634.  —Total  :  1»149. 

Celui  de  Londres  donne  les  chiffres  suivants» 
du  12  au  18  juin  1870: 

Variole,  7.  —  Scarlatine,  iOO.  —  Rougeole» 
36.  —  Fièvre  typhoïde,  16.  —  Typhus,  16.  — 
Ërysipèle»  10.  -^  Bronchite ,  80.  —  Pneumo- 
nie, 50.  —  Diarrhée  »  56.  —  Dysenteriet  i* 
Choléra,  ».  ^  Angine  couenneuse»  7.  — 
Croup,  6.  —  Affections  puerpérales»  6.  —  An» 
très  causes»  901.  —  Total  :  1,292. 

Le  bulletin  hebdomadaire  des  causes  de 
décès  pour  Paris»  du  26  Juin  au  2  juillet  1870^ 
donne  les  chiffres  suivants  : 

Variole»  210.  —  Scarialine,  16.  —  Fièvre 
typhoïde,  20.  —  Typhus»  ».  —  Érysipèlc,  6. 

—  Bronchite,  31.  —Pneumonie,  53.  —  Diar- 
rhée» 33.  —  Dysenterie,  3.  —  Choléra,  S. 

—  Angine  couenneuse»  &.  —  Croup»  6.  — 
Affections  puerpérales»  2.  —  Autres  causeSy 
813.  —  Total  :  1,220. 

Celui  de  Londres  donne  les  chiffres  suivants^ 
du  19  au  25  juin  1870: 

Variole,  11.  —  Scarialine,  95.  —  Tlougeole, 
61.  --  Fièvre  typhoïde,  21.  —  Typhus»  7.  — 
Èrysipèle,  5.  ^  Bronchite»  61 .  —  Pneumonie, 
48.  —  Diarrhée,  86.  —  Dysenterie»  2.  — 
Choléra»  2.  —  Angine  couenneuse»  ti.  — 
Croup»  10.  —  Affectlon9  puerpérales»  8.  — 
Autres  causes»  87 1 .  —  Total  :  1,282.     - 

Thèeee  «Mitenacs  à  la  Pnealté  «• 
■sMeelMe   die    Fttrfo  penAwit   l^Mué» 

1S90.  MM.  Pasquet-Labroue.  Des  injecHene 
-sous-cutanées  hydriques. 

Regnault  (Paul).  De  Phygroma  du  genou  ; 
traitement  par  la  ponction  suivie  4*iiijeetioii 
iodée. 

Bureau  (A.).  Essai  sur  roUlité  du  seigle  er* 
goté  dans  les  suites  de  couches. 

Bourgain  (Louis).  De  ruréthrotomieextenie; 
son  conducteur;  procédé:  du  docteur  Oouiey 

Lelandais  (Casimir),  De  radénite  dans  la 
variole  et  de  sa  valeur  aéméiologiqtte  et  pro- 
nostique. .       . 

.   4      .  i         I  *■  ,  *  . 

ThèflCB  eovtoBvce   à  la  WmmmHê  êm 

Vtmmim  lftVli;^MM.  Thonoos. (Edouard). 
Examen  des  principaux  procédés  de  la  restau* 
-ration  de  la  lèvre  inférieure. 

Magel.  Généralités  sur  le  climat  da  littoral 
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irovençal.  Son  iafluenoe  sar  les  gens  du  Nord. 

Boorely.  Da  lang  et  des  nerfs  en  médecine^ 
i*sprès  les  données  de  la  physiologie  expéri- 
neôtale. 

Doballé.  Notes  recneillies  snr  Tétablisse- 
aent  pénitentiaire  du  Uaroni  (Guyane  fran- 
çaiie). 

Fane  (Aognste).  Lnxi^on  de  Tavant-bras 
eairrière* 

AnumretU.  De  npéca. 

Grange.  Do  tampon  et  dd  tamponnement 
da  ?a^D. 

Forsé.  Contribntion  à  la  géographie  médi- 
ate. 

Honean.  De  la  paralysie  dlphthéritiqne. 

Dunon.  De  Tarsenic  et  de  son  emploi  dans 
le  traitement  de  la  phthisie  pulmonaire. 

Martin  Elisée.  De  la  chute  du  rectum. 

Wollaston.  Étude  clinique  sur  les  altéra- 
tiôDS  fonctionnelles  du  conduit  du  col  de  l'u- 
téms  en  état  de  vacuité. 

Jean.  Considérations  sur  l'hépatite  et  les 
abcès  du  foie  observés  au  poste  de  Bakel 
(Hast  Sénégal). 

AectAeMto.  —  Un  terrible  accident  a  eu 
liea  à  l'Ëcole  de  pharmacie.  Un  élève  du  nom 
de  Trooçay  chauffait  dans  un  tube  de  verre 
use  solution  d'byposulfite  de  soude  mélangée 
à  del'eau-forte.  De  ce  mélange  se  dégageait 
QQ  gaz,  l'acide  sulfureux,  que  son  voisin, 
M.  Nand,  avait  aussitôt  reconnu. 

M.  Itonçay,  voulant  s*assuier,  par  Todorat, 
de  la  présence  de  ce  gax»  se  pencha  sur  le 
finmeau.  Un  dégagement  plus  fort  de  Tacide 
tai  lança  tout  le  liquide  dans  les  deux  yeux. 
Malgré  la  promptitude  qu'on  a  mise  ft  lui  in- 
jacter  de  Peau,  la  cornée  des  deux  yeux  a  été 
brûlée  par  Faction  conosive  de  cette  prépa- 
ration. 

fleeovm  mnx  Mpliyxiéii.  —  Le  GcttilaU 
éonaait  dernièrement  le  récit  d*on  événement 
Vlaeoftté  la  vie  à  detix  puisatiers.  La  fré- 
9Qeoce  de  ces  catastrophes  inspire  à  M.  Roua* 
Kta,  chirurgien  en  chef  de  lliôpital  d'Èpernay, 
ks  réHexfons  suivantes  : 

11  y  a  trois  moyens  à  employerpôur  les  pré- 
TSair: 

i*  Faire  aitfviu*,  ati  moyen  d^une  corde,  au 
food  du  puits  à  curer,  un  flambeau  allumé,  et 
l'y  laisser  descendre,  un  ouvrier  que  si  la  lu- 
mière ne  s*éteint  pu; 


V^  Si  Ton  ne  veut  pas  faire  cette  expérience 
préliminairet  attacher  solidement  sous  les  bras 
Touvrier  qui  veut  descendre  le  premier,  et 
confier  Textrémité  de  la  corde  qui  l'entoure  à 
des  hommes  restés  à  l'orifice  du  puits,  qui  le 
remonteront  immédiatement,  sans  y  descendre 
eux-mêmes,  s*il  réclame  du  secours  et  slls  le 
voient  tomber  asphyxié; 

g*  Si  l^on  n'a  pas  pris  ces  deux  premières 
précautions,  et  si  des  hommes  sont  restés  au 
fond  du  puits,  y  insuffler  de  Tair  pur,  au  lieu 
de  laisser  de  nouvelles  victimes  s'y  accumuler. 
Cette  insufflation  pourrait  se  faire  au  moyen 
d*un  tuyau  quelconque,  soit  de  pompe  à  in* 
cendie,  soit  tout  autre,  auquel  on  adapterait 
soit  un  soufflet  de  boucher,  soit  un  soufflet  de 
forge. 

M.  Chevalier,  médecin  à  Ay,  a  sauvé  trois 
personnes  dans  un  cas  analogue,  au  moyen 
d*un  soufflet  de  boucher  adapté  à  un  tuyau  de 
pompe  à  incendie. 


BoeioMinee.  —  Bdiss  Elisabeth  Garrot 
vient  de  passer  sa  thèse  de  docteur  à  l'École 
de  médecine  de  Paris;  Lorsque,  il  y  a  quel- 
ques années,  M"«  Patnum  demanda  l'autori- 
sation de  passer  ses  examens  k  Paris,  les  pro- 
fesseurs de  la  Faculté  réunis  émirent  à  Tuna- 
nimlté  cet  avis,  que  rautorisation  ne  devait 
pas  être  accordée.  Certes,  les  hommes  libéraux 
né  manquaient  pas  parmi  eux;  mais  certains 
inconvénients  possibles  Pavaient  emporté  dans 
leur  esprit,  et  cette  fois  ils  avaient  décidé 
contre  la  liberté. 

Le  ministre  de  l'instruction  publique  avait 
le  droit  de  passer  outre.  Il  usa  de  son  droit,  et 
M"*  Patnum,  et  plus  tard  M"«  Garret,  eurent 
ce  qu'elles  demandaient. 

—  En  Suède,  le  Po$$  Tidning  vient  de  pu- 
blier, dans  sa  partie  èfficielle,  une  résolution 
royale  en  date  du  3  juin  qui  accorde  aux  fem- 
mes suédoises  le  droit  d'exereer  Ul  médecine» 
après  avoir  subi  les  épreuves  exigées  des  étu- 
diants. Un  cours  spédlal  sera  créé  pour  eHes» 
dès  la  fin  de  ce  trimestre,  à  rinstitutCarolin; 
les  professeurs  des  universités  devront  pren- 
dre leurs  mesures  pour  que  les  cours  puissent 
être  suivis  par  les  personnes  des  deux  sexes, 
et  le  ministre  de  ridstruction  publique  est 
invité  à  suivre  avec  le  pins  grand  soin  cette 
expérience. 
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MÉLANGES. 


Mastle  9owir  la  pierre  ei  le  fer^  par 

il.  POLLACK.  —  £û  faûiant  un  mélange  de 
glycériae  et  de  litharge,  on  produit  un  mastic 
excellent  pour  souder  le  fer  ou  la  pierre;  il 
réussit  également  bien  pour  souder  le  fer  à  la 
pierre.  Ce  mastic  durcit  promptement  et  de- 
vient inattaquable  par  Feau  et  les  acides. 

lliéeroloffte.  — >  M.  Guyton  (Louis-Marie)^ 
docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Mont* 
peilîer»  reçu  en  1806,  né  h  Autun  en  i78A, 
mort  dans  cette  ville^  où  il  avait  occupé  des 
positions  importantes  dans  les  diverses  admi* 
nistrations.  Il  était  fils  de  Laurent-Jean-Marie 
€uyton,  médecin  du  roi.  Il  était  te  sixième 
médecin  de  ia  famille,  en  descendance  directe 
et  non  interrompue.  Il  était  filleul  de  l'illustre 
iruyton  d&Morveau^  Fun  des  créateurs  de  la 
diimie  moderne. 

-*  M.  Lemaire,  docteur  en  médedne,  reçu 
en  1863,  né  à  Dunkerque^  mort  à  Cannes  (Yar), 
où  il  était  allé  pour  chercher  le  rétablissement 
de  sa  santé.  Son  père  est  docteur  en  médecine 
4iDankerque. 

—  M.  Lerpux  (Benjamin)^  docteur  en  mé- 
deâne,  membre  du  conseil  d'airondissement 
d*ADgers>  maire-4uljoint  de  Gbemillé  (Maine- 
et-Loire),  mort  dans  cette  commune. 

—  M.  Ma»oni«  l'un  des  dpyens  des  méde- 
dns  de  Florence,  accoucheur  renommé^  an- 
eien  professeur. d'obstétrique  à  rh6pital5anta- 
Maria-Nuova^  mwt  à  Tége  de  86  ans^  comblé 
d'honneurs  et  de  richesses. 

—  M.  Pichard,  médecin  de  2<»  classe  de  la 
«narine  de  TËtat,  mort  à  Toulon  (Var),  âgé 
de  27  ans. 

— -  M.  Jacquemin,  ireçu  docteur  en  1888, 
mort  à  la  suite  d*un  accident  qui  a  été  ainsi 
rapporté  par  les  journaux  : 

Vendredi  3  juin>  vers  deux  heures,  le  ma- 
jor caïambry,  membre  du  conseil  général  des 
Vosges,  revenant  avec  M.  Hosson,  inspecteur 
«d'académie,  rentndi  à  Èpinal,  an  grand  trot 
de  deux  jeunes  chevaux,  dans  tme  de  ces  voi- 
tures d^e  légèreté  eiâréme  dites  «  paniersji 
:  Robin,  cocher  du  major,  conduisait  l'équipage. 
A  quelques  centaines  de  mètres  du  pont  de 
péage,  les  cheveux  s*emporlent$  M.  Husson, 
pris  de  teneur,  s^élance  hors  du  panier,  par  nn 
«été;  Il  tombe,  roule  et  reste  étendu  sur  le  sol. 
Le  major  te  onAI  tué,  vent  courir  à  lui  el  se 
jette  hors  de  la  voilure,  de  Tautre  côté. 


La  tète  et  la  poitrine  dsAnent  avec  une  ef* 
froyable  violence  sur  la  teire  ;  Pattetege  j'é- 
loigne, emportant  Robin,  qui  lutte  avec  déses- 
poir contre  les  chevaux.  Par  un  prodige  d'au- 
dace et  d'adresse,  il  arrive  à  les.  dompter  et  à 
les  arrêtera  trois  ou  quatre  cents  mètres  plas 
loin. 

Le  major,  en  tombant,  avril  poussé  nn  cri* 
un  seul.  On  le  relève  presque  inanimé»  Trans» 
porté  chez  lui  sur  une  civière  improvisée^ 
il  expira  au  bout  d'un  quart  d'heure  dans  les 
bras  de  M»*  de  Chambry. 

M.  Husson  est  emporté  avec  plusieurs  dents 
brisées,  une  paupière  fendoe^la  foœ  sanglante. 

Pendant  ce  temps,  IRobin  est  remonté  dans 
la  voiture»  et  avec  les  mêmes  chevaux,  pins 
calme^,  mais  toujours  très-rapides,  il  court  |en 
ville  chercher  un  médecin. 

Le  docteur  Jacquemin,  oubliant  d'ancieas 
dissentiments,  s'étenee  dans  la  voiture.  Le  co- 
cher repart  emmenant  avec  lui  un  (jeune  ou.* 
vrier  nommé  Minoggio. 

Pour  la  seconde  fois  les  chevaux  s'empor- 
tent, entraînant  avec  une  viteçse  veriigkieiBB 
le  docteur  dans  le  panier,  Robin  et  le  jeune 
Minoggio  sur  le  si^e.  Chev&ux,  hommes  et 
voiture  sont  lancés  comme  une  balle  contre 
un  arbre. 

La  violence  a  été  telle  que  la  voiture  roufa 
surelle^ème  et  se  retrouva  sur  ses  roues; 
•puis  l'ïittelage  saignant  et  la  voiture  vide  s'en- 
fuirent du  côté  de  la  ville. 

Le  docteur  Jacquemin  a  eu  leâ  deux  cuisses 
brisées,  les  os  ;  broyés  sortent  des  chafrv  et 
des  vêtements.  Après  Tarbre  contre  lequel  le 
choc  s'est  produit,  on  décotivre,  au  milieti 
do  sang,  des  fragments  d'os. 

Quant  à  Robin,  le  oocher,  il  a  été  projeté» 
dans  Pespece,  à  plusieurs  mètres.  Il  se  relève» 
essaye  de  courir  après  ses  chevaux,  retombé, 
et  on  l'emporte.  flsouRint  dans  la  maison  Oé- 
rard^  eu  face  de  celte  où  le  docteur  Jacque- 
min, en  proie  à  ses  affrenses  souffrances»  sup- 
plie les  assistants  de  l'aidtf  à  niourir^ 

M.  le  professeur  Gosselin,  arrivé  es. toute 
hâte  de  Paris,  Juge  néeesiaire  et  pratique 
ramputatlott  de  la  cuisse  gauche  (i)  au  doc- 
teur Jacquemin  qui,  en  acceptant  cette  opéra- 
tion, disait  avec  beaucoup  de  saine  aux  ssris- 

'  ■    '",  •      '    ^    '■'     M    ,  ■  .  ■  . 

(1)  Cest  à  tort  qu'il  a  été  rapporté  qœ  M.  Jacquemin 
iTalt  été  amputé  des  dèm  euisses.  La  [droite  ne  pré* 
•entait  qa*wie  flractvre  almple» 
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tintt:«SaDS  opératloD  je  vivrai  troif  joun, 
après  l'opûration  cinq  jonn  do  plos^n  En,  effet, 
il  est  mort  le  haitième  jour. 

Le  petit  MlDOggio  avait  dû  à  son  ung-fh^id 
et  à  iM  eonnainaiioes  gyiniia8tiqiiei.dâ  e'élUK 
eer  i^|ir6s  Farbre  an  moment  dn  eboc,  de  8*y 
maintenir,  potir  enraite  retomber  à  terre,  avec 
entorse  et  de  légères  contusions. 


iUmm, 


Pmarlfl^  par  le  docteur  h  Frat.  — 
taroebore  in-8*  de  lOAppgea.  —  Prixbrocbé: 
S  blocs.. 


m«x    eanx  de   'Bouxhon'VAr* 
lit,  deflcripUf  eimédleml^  par  le 

dodenr  6.  PÉiuEn,  làédecin-iDspecteur  de  ces 
eam.  —  1  vol.  in-12  de  2ù2  pages.  —  Prix 
broebé  2  fr.  60. 
Avec  un  joli  cartonnage  anglais.  Prix  3  fr.  50 


la  ^imétêÊmM  ûmwwMm  ê^  vétrécis» 
ïU  de  l'«vètb»e  par  le  galvano-^ans- 
ffifoe  cbimiqne,  par  les  docteurs  F.tMALLsz  et 
A.  Tripier.  (Oavrage  eonrotiné  par  l'Acadé* 
■le  de  médedne.  «-  Prix  d*Argenteiiil;i8gO.) 
^  édition  —  ifr^. -- Prix  2  fr. 

JÊivde  sur  les  plates  artériellee  de  la 
madm  et  de  la  partie  Inférieure  de  Ta* 
vaat^brae,  par  le  docteur  6.  Martuv»  ancien 
mleme  des  hôpitaux  de  Paris»  7-  Brochure 
in-8»  —  Prix  :  2  fr. 

lies  ea«x  nlaér  aies  dans  le  traitement 
dea  affeetloBS  «térlnee,  par  le  docteur 
Félix  ftouBAUD,  un  voIin-i2  de  192  pages.  — 
PHx:2fr.  50. 

EIMecins!  et  m*tévtolis»0,  par  le  doc- 
tear  Booediv.  ^  Broehuse  in*lSde  iOpages. 
—  Prix:  50  cent* 

He  la  durée  du  traitement  thermal  à 

yUÊkj,  par  le  docteur  Souligour^  médecin 
eonsoltant  à  Vichy.  —  Brochure  in-8*  de  16 
pages.  —  Prix  :  50  cent. 


raeli  Tarloll^ne  (variolous  rasb  des 
Anglais)  par  le  dodleur  Havei..  —  Broçbnre 
!»•••.  Wk  2  fr. 


ATantas^es  delà  dépresso-réelinaleon 

et  des  divers  procédés  opératoires  à  ralguille 
dans  le  traitement  de  la  cataracte,  par  le  doc* 
tenr  Gads.  —  Brochure  in-8.  —  Prix  50  cent. 


Ele  rH/grema  dn  gesen,  traitement  par 
la  ponction  suivie  dMnjeciion  iodée,  par  le 
docteur  Bsorault.  -^  Brochure  in-8*  de  60 
pages.  —  Prix  i  fr.  50. 

Inemstatlens  calcaires  de  la  pare! 
Téeleale  et  pierre  'velnatlnense  Immo* 
Mie  non  adhérente,  par  le  docteur  Reli* 
QuxT,  professeur  libre  de  pathologie  des  voies 
nrinah^s.  —  Brochure  in-8<»  de  16  pages.  -* 
Prix  :  50  cent. 

BecliercEiea  snv  le»  iajeetiens  ntévi* 
ne»  en  delMMre  de  l'état  pnerpéral,  par 

le  docteur  Guichaed.  —  Brochure  in-ft  de  18& 
pages.  — -  Prix  broché  s  3  fr.  50. 

Si'EneaiTptne  srlo^«l««9  son  importance 
en  agriculture,  en  hygiène  et  en  médecine» 
par  le  docteur  Gimbert.  ^  Brochure  in-8^  de 
36  pages.  —  Prix  :  i  fir.  25. 

He  VantasTonisnae  de  la  fëre  de  Cala* 
bar  et  de  Tatreplne;  par  Bourneville,  an- 
cien interne  des  hôpitaux  de  Paris,  s—  Bro* 
chure  in-8.  —  Prix  :  50  cent 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye,  libraire^ 
éditeur,  place  de  l'ficole-de-Médecine. 
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Vraité  de  médecine  opératoire,  ban- 
dagree  et  apparelle,  par  Gh.  Sédillot,  an- 
cien médecin  inspecteur  des  armées,  profes- 
seur à  la  Faculté  de  médecine  de  Strasboui^,. 
etL.  Legouest,  médecin  principal  des  armées, 
professeur  à  i'Ëçoie  du  Yal-de-Gr&ce.  —  Qua* 
trième  édition,  2  vol.  in*8,.aTec  figures  inter- 
calées dans  le  texte  et  en  partie  coloriées.  — 
Prix  2  20  ^r. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.  BaîlUère  et  fils,  19, 
rue  Hautefeuille. 


l'intelligenee,  par  H.  Taiite.  -^  2  voU 
in-g*»,  2*  édition.  —  Prix  15  francs. 

Paris,  1870.  —  Librairie  Hachette,  boule* 
vard  saint-Germain,  79. 
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VAUIÉTÉS. 


IV»    VAllIlâTESé 


sir  <I«»e»  mUmpÊùà, 


Né  en  Êcoase,  en  1811,  d^iine  famille  res- 
pectable déjà  chargée  d^enfants;  et  pas-aMCz 
riche  poor  loi. donner  nne  inatmetfam  libérale, 
Simpscm  était  destin^,  par  sa  naîw^Cf ,  à  en? 
trer  dans  quelque  bureau  ou.dans  un  inagasin, 
une  boutique.  Cela  lit  dire  an  praticien  qui  le 
mit  an  inonde  quV/  arti^eUi  trop  tard,  tel 
qu'on  le  trouva  écrit  plus  tard  sur  son  journal 
ou  memorandum-book.  MaiSt  à  défaut  de  ri- 
chesse, de  fortune,  il  apportait  en  naissant  le 
germe  des  ptns  heHes  facultés,  ce  qui  est  bien 
préférable  pour  rindividu  et  surtout  pour  la 
société,  quand  elles  trouTent  les  conditions  et 
les  moyens  de  se  développer.  Heureusement 
le  système  des  Universités  d^Ëcosse  en  reiidait 
rinstruction  assez  accessible,  et,  sans  autre 
protecteur  que  son  fi^fe  atoé,  qui  loi  consacra 
libéralement  ses  péUtéi  économies,  James  put 
suivre  les  cours  de  ceUe  d'Edimbourg.  Le  pro- 
fesseur ne  tarda  pas  à  remarquer  la  facilité  de 
rélève,  et  la  versatilité,  l'ubiquité  de  son  es- 
prit. Pour  le  conserver,  il  .lui  cpnseilla  de  con« 
courir  pour  une  bourse  qui,  pendant  trois  ans, 
le  mettrait  à  même  de  continuer  ses  études. 
Mais  il  fallait  pour  cela  une  étude  complète 
des  classiques,  et  Simpson  abandonna  labourse 
et  se  fit  étudiant  en  médecine. 

Reçu  docteur  en  1882,  il  fût  adjoint  à  la 
chaire  de  pathologie,  et  professait  parfois  à  la 
place  de  son  mettre.  Il  donna  dès  lors  les  pre- 
miers indices  de  son  originalité  et  de  son  incli- 
nation  à  sortir  des  voies  battues  pour  pénétrer 
dans  rinconnu,  tellement  que  le  professeur, 
Tentendant  un  jour  disserter  de  ses  concep- 
tions, le  réprimanda  vertement  en  loi  disant 
qu'il  n'en  croyait  pas  un  mot 

Un  accident  causé  peut-être  par  les  l>esoins 
de  la  vie,  comme  il  en  arrive  au  début  de  la 
carrière  de  tant  d'hommes  célèbres,  faillit  alors 
entraver,  sinon  arrêter  l'essor  de  ce  génie 
naissant  que  les  circonstances  avaient  si  bien 
iiaivorisé  jusque-là.  Ia  place  de  médecin  com- 
munal d^un  petit  village  aur  la  Glyde  étant  va- 
cante, il  se  présenta  pour  l'obtenir  ;  mais  il  ne 
fut  pas  accepté.  Premier  et  amer  désappointe- 


ment qui  fut  la  cause  de  ses  succès  oltérietiEs. 
Cet  esprit  si  vaste  et  si  pénétrant  n'eût  sans 
doute  pu  rester  conQtiè,«mprisonné  Imigtemps 
dans  ce  petit  village;  poussé  par  une  force  in- 
née, et  emité  par  le  désir  d'apprendre,  de  sa- 
voir et  d'enseigner,  comme  tous  les  génies  et 
les  talents  de  premier  ordre,  il  etreût  franchi 
bientôt  l'étroit  horizon  ^  les  exemples  de  Vel* 
peau,  de  Aicord  et  de  tant  d'autres-  esprits 
éminenls  le  disentassez;  mais  ce. séjour  ^ût 
infailliblement  nui  à  ses  progrès.  . 

Il  fallait  pourtant  vivre,  et,  devant  cette  né- 
cessité, Simpson  se  fit  pra,ticien,  mais  en  con- 
tinuant à  cultiver  la  science.  Il  commença  dès 
lors  à  enseigner  l'obstétrique  dans  un  Athénée 
pendant  trois  ans,  et  cela  avec  tant  d'ac- 
tivité et  de  ^ccè^  qn^  prépara  et  vecndHit 
pendant  ce  temps  unoeoMectloii  de  plus  de 
700  pièces  obstétrlcalesi  et  publia  des  travasx 
qui  établirent  sa  répnlalion  dans  son  pays  et  à 
Tétrasger.  C'est  alors  que  la  chaire  d'obstéfri- 
que  de  l'Université  étant  devenue  vacante,  il  -s^ 
présenta  avec  assurance,  quoique  n'ayant  que 
29  ans,  contre  l'un  des  plus  fameux  locologistes 
d'Edimbourg,  le  docteur  Kennedy.  Il  triompha 
non  sans  peine,  »  une  seule  voix  de  majorité 
lui  donna  la  victoire,  —  i  7  contre  16  pour  son 
redoutable  compétiteur.  C'était  alors  le  conseil 
municipal  qjoi  nommait,  et  le  docteur  Simpson, 
en  visitant  l'un  de  ses  juges,  aujourd'hui  pré- 
vôt de  la  ville,  eut  à  subîr  celte  objection  :  c  Un 
jury  de  vieilles  femmes  serait  plus  compétent 
que  nous  pour  juger  impartialementde  votremé- 
rite.— C'est  vrai,  répondit  lesollleiteunmais,  si 
je  vous  donne  des  témoignages- de  tnédecfna 
compétents,  déposant  de  mes  tHres  à  ht  chaire 
en  compétition,  ne  pourrez-yous  pas  juger  qui 
en  est  le  plus  digne?  »  Le  sollicité  se  rendit  à 
cette  réponse  péremptoire,  mais  en  disant 
qu'il  y  avait  une  autre  objection  plus  formida- 
ble. «  Quelle  est-elle,  je  vous  prie?  demanda 
Simpson  avec  instance.  -^  C'est  que  je  |ie  pois 
voter  pour  un  professeur  d'accouchements  qsi 
ne  soit  pas  marié.  —  Bien,  dit-il.  »  Le  lende- 
main il  partait  pour  Liverpool ,  où  il  se  maria 
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peQ  de  jours  aprèt»  et,  de  retour  à  Edimbourg, 
il  Tint  auDODcer  au  conseiller  qu'il  était  dans 
les  eoDdiUous  exigées  pour  obtenir  sa  voix,  et 
il  Toblint  juste  comme' appoint  de  sa  victoire. 
Le  voilà  donc  professeur  ofildel  à  20  ans  1  II 
impressionnait  et  instruisait  au  plus  baut  de- 
gré, et  fucinalt  absolument  son  auditoire  par 
It  Ibree  de  ses  arguments,  Pâbondance  et  la 
topidté de  ses  preuves.  Aussin^étàft-il pas  b«- 
soin  de  "feire  l*appel  des  élèves  à  son  cours. 
ToQlas  les  pfafces  étaient  occupées  par  la  seule 
«t&netkmdu  j^fesséur,  non-seulement  par 
les  élèves^  maiè  parlespratitifensqut  pouvaient 
ravir  à  leurs  oceupatlens  pntfessionnénes  le 
tempe  de  vedir  l'Séeoutér. 

Ses  consultations  fuirent  bientôt  des  plus  re- 
i&erdliées,  et,  à  mesure  que  sa  réputation 
grandissait  par  ses  travanx'  sur  Vhennapkrfh 
éêêmcy  Mit  tes  maladies  et  le$  déplacements 
4e  rméms,  sur  les  cUtérations  du  plaeenta, 
k^pofyp^s  utérins,  etc.,  etc.,  son  cabinet  était 
envairi  par  ses  coddtoyens  et  des  malades  du 
flmide  entier.  Partout  lagenlrj,  la  noblesse 
YOolaU  aveu*  sen  avis,  et  souvent  dsillustres 
■salades  étalent  obligés  d*attendre  plusieurs 
i&atn  pour  obtenir  une  entrevue  dé  Téminent 
gjnécoiogîste.  Il  tenait  plus  à  ce  tribut  rendu 
4  sa  réputi^on  qu^à  là  rémunération  péeonfalre. 
Sa  maison  était  toujours  ouverte^  et,  n'ayant 
ftts  le  temps  démanger,  sa  table  éti^  souvent 
entourée  de  consultants.  L*aspect  de  ses  dé- 
jeuners et  dé  ses  loncheons  a  fourni  ainsi  à  un 
«élèbre  poète  le  sujet  de  Tune  des  ploscurieu- 
•es  peintures.  On  voit  Simpson  assis  sans  céré* 
eneoie  au  milieu  d'une  compagnie  venant  de 
iontes  les  laititudes  et  les  loogitndes  socialeset 
.^tograpliiqttes  du  globe.  Telle  était  fafflnence 
dn  monde  que  sa  réputation  universelle  ame* 
«ait  à  Bdimbonig,  que  l'on  évalueà  80,000  U* 
vres,  soit  2miilloiis  de  franc,  la  perte  sèdie 
et  asau^le  que  les  bôtels  et  le  commerce 
dWimbourg  vont  éprouver  par  sa  >mort« 
•    liSsaiédecInBnatienaoz  etétrangers  n^étalent 
pas  nmins  empressés  de  connettre  et  d'appréder 
l'enseignement  de  cet  illustre  mettre.  Son  ac- 
euellétait toujours  bienveillant  etcoitfratemel. 
Il  éldt  gros  et  court,  et  portait  de  longs  che- 
veux ;  malt  sa  tgure,  large,  ouverte,  presque 
enjouée,  ses  yeux  brillants  et  sa  boudie  sou- 
ris&te,  le  rcMalent  des  plus  sympathiques.  Sa 
4ab1e  était  constamment  outer te  à  bss  visiteurs 
de  toutes  les  parties  dn  monde  ;  bien  peu  n'ont 


pas  été  ses  convivest  et  Ton  d*eux,  M.  Bonna-^ 
font,  revenu  tout  émerveillé  de  cette  hospita- 
lité pHncière,  jdous  disait  qu'elle  était  encore 
rehaussée  par  le  brio  de  la  conversation  et  le 
charme  de  la  société  du  maître.  M.  Simpson 
avait  Tesprit  ouvert  à  toutes  les  connaissances 
humaines:  il  causait  de  tout  et  sur  tout  Tou- 
tes les  découvertes  lui  étalent  familières, 
hommes  et  choses,  non-seulement  dans  sa  pro> 
fession,  mais  dans  les  sciences  accessoires.  Il 
se  distinguait  surtout  comme  naturaliste,,  an- 
tiquaire et  archéologlsta.  Il  étattadmirablemant 
servi  par  une  capacité  prodigieuse  pour  le  trar 
vail  et  une  mémoire  qui  'n*avnit  d'égale  que 
celle  de  Velpean,  auquel  il  ressendilait  sous 
plusieurs  autres  rapports. 

Sa  découverte  do  la  chloroformisation  en 
expérimentant. sur  Id-mèaDe,  au  péril  de  sa 
vie,  mit  le  sceau  à  sa  gloire,  désormais  impé- 
rissable, en  l'élevant  au  rang  des  plus  grands 
hommes,  tels  que  flarvey.  Jeûner,  Morton. 
Tous  ses  travaux  antérieurs  et  ceux  qu'il  ac^ 
compllt  ensuite^  Sur  Tacupressure  et  Thospita- 
lisation  notamment,  ne  font  que  mettre  lecom- 
ble  à  la  reconnaissance  que  lui  doit  rhumanité 
pour  cette  grande  découverte.  Elle  seule  mé- 
rite de  (aire  porter  son  deuil  par  toute  la  terre, 
comme  il  en  reçut  le  récompense  pendant  sa 
vie  par  des  litres  et  honaaun  que  lid  décernè- 
rent à  l'envi  la  plupart  des  souveralnB  et  les 
prefliièresSodétés  savantes,  entreautresrAca- 
démie  de  médecine  en  se  rassodant,  et  Plnstitut 
de  Prenoe  en  lui  décernant  le  prix  Montyon 
de  2,000  francs  «  pour  le  pHis  grand  bieniUt 
rendu  à  l'humanité  ».  —  Sa  souveraine  ne  l'ou- 
blia pas:  elle  se  l'attacha  comme  accoucheur, 
et  le  créa  baron  en  1896.  Edimbourg  aussi  lui 
décerna  le  droit  de  bourgeoisie,  et,  s'il  eût  pu 
obtenbr  le  titre  de  chanodier  de  l'Université^ 
qu'il  ambitionnait  pour  Se  reposer  de  ses  la- 
beurs, rien  n'eût  manqué  à  sa  jo^  ambition. 

Un  reAoidissement  prison  chemin  de  fer  en 
se  rendant  aux  assises  du  récent  procès  Mor* 
daunly  où  sa  déposition  lut  prédon^nante',  dé- 
termina un  rhumatisme  qui,  après  avoir  par- 
couru lesarticolallons,  parut  se  fixer  dans  le 
thorax,  en  déterminant  de  véritables  accès 
d'angine  de  poitrine.  Cette  consUtutlon  robuste 
ftat  ainsi  ébnnlée  et  anéantie.  L'autopsie  ré- 
véla un  cœur  hypertrophié,  flasque  et  pèle, 
quelque  peu  graisseux,  avec  des  plaques  athé- 
romateuses  en  diiférentes  parties  ;  mais,  sur- 
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bmt,  an  anévrysme  comiAe  on  œuf  de  pigeon 
an  sommet  de  la  paroi  intenrentrfculalfe  et 
communiquant  largement  arec  le  ventricule 
ganche  rempli  de  caillots.  Le  cervean,  extrê- 


mement volnminenx,  pesait  5&  onces,  tandt»^ 
que  la  moyenne  ordinaire  n*estque  de  50  en* 
Yiron.  P.  Garnisr. 

[Union  médicale.) 


Iléo»i^«fi^  yvoisifliowiclto. 


Lafjressepolitiqne  a^duiseetdBniiersIempit 
poussé  de  grands  crik  contre  les  nédedns  qui 
Mflisent  de  marcher  t  la  requête  du  premier 
"venu.  U  liberté  absolue  da  médedn  d'egir 
<fOlfant  «a  oonsdance,  el  même  sniTant  son 
bon  Yonloir,  ne  peut  fiiire  Follet  d'tm  donte. 
lA  seule  difficulté  serait  peut-être  de  spécifier 
exactement  les  cas  où  rantorité  i  le  droit  de 
requérir.  / 

Nous  publions,  à'  ce  si4«tt  nne  consultatieii 
de  M.  Paul  Andral, -qui  apam  dans  ]mAnn^ 
les  de  médecine  légmie  .* 

'  «M.  le'dodeor  X;..  ayant  i^elM  de  se  len- 
-^re  auprès  d'un  bonùne  4ni  t'était  blessé  «p 
tombant  d^ine  balançoire,  le  ocumissaire  de 
tN>lice  a  crn  pouTCklr  le  flaire  ïeqnértr  par  np 
4e-  sec'  agents.  Notre  confinera  desHande  à 
M.  Paul  Andral  si,  dant  ces  ciroonstanees,  il 
était  en  droit,  comme  il.l'a  Ikit»  de  rrînser  de 
se  rendre  anprte  d A  blcasé» 
-  a  Bn  principe,  répond  le  dlstittgné  jDifs- 
consulte,  rexeroice  de  la  médecine  est  entière- 
ment libre.  Le  médecin  peut  refuser  de  prê- 
ter son  ministère,  et  son  refus  péremptoire 
n'a  pas  besoin  d*être  justifié  par  des  motife 
graves  et  léfitimes.  A  cet  égard*  la  doctrine 
:et  la  Jurisprudence,  soot  d'accord,  liais  <3ette 
règle  sotti!ipe  des  exceptions  ;  et,  en  fait«  la 
.Cour  de  cassation  >N>it  dans  les  articles  Si  du 
code  Napoléon,  àà  «t  solvants  du  Gode  d*Ins- 
tnictfon  criminelle,  et  A7S  du  Qode  pénal, . 
des  cas  exo^tlonnelÉ  dans  leequeli  lermëde- 
•dn  doit  obtempéser  aux  réqaisidons  émanées 
&b  l'autorité  compétente. 
<  *  «  S'il  y  a  en  mission  confiée  et  acceptée,  il 
est  évident  qne  le  médecin  doit  la  rempBr. 
Aussi  bien;  nn  médecin  appelé  à  déposer 
cenlne  témoin,  pour  donner  des  renseigne- 
ments snr  un  fait  en  debMrs  de  sa  profession, 
ne  peut  se  dispenser  de  comparatire.  Mm, 
-dans  nn  cas  semblidile  à  eeloi  dn  consultant. 


le  médecin  requis  doK-il  se  rendre  auprès  dn» 
malade,  sons  les  peines  édictées  par  farti- 
de  â75f  n^  13,  du  Gode  pénal  I 

a  M.  PanI  Andral  examine  les  deux  prin* 
dpaux  cas  prévus  par  cet  ariloie  : 

«  1*  ^11  cas  d^aeeUent*  —  Par  ce  mot^ 
dithil,  il  nefautpasentendrenuaccmentpartt* 
cnlier,  mais  un  accident  grave  portant  atteinte 
à  la  sécnrité  générale  on  à  l'ordre  puUio*  Un 
individu  est  renversé,  sur  la  voie  publique  ;  le 
commissaire  de  police  fequiert  le  médecin  de 
se  rendn  anprès  du  malade  pour  Ini  donner 
ses  soins;  llionuie  de  Tart  refuse.  Ge  refos 
peut  être  blâmable,  iniMunain;  mais  U 
d^appe  à  tonte  sanetion  pénale,  paroe  (pi'U 
s'agit  dans  Tespèce  d'un  aocident  pur^nent 
individuel  qui  n'implique  en  rien  la  sécurité- 
.pnblk|Be.  (Arrêt  du  iB  mai  18^,  aCUre 
Eyiiand). 

c  1»  Lors^U  y  a  flagrani  délit  (011^ 
-damenr  publiqné)(.  ti-  Un  homme  avait  .^été 
.blesié,  et, comme  tt  y  avait flagrantdélit,  le  comr 
•missairede  polieei  avait  requis  un  médecib  dn 
procéder  à  Texamen  des  plaies.  La  Gour  de 
cassation  donna  ici  gain  do  canseau  eom^- 
missairede  police,  dédasant  (anDfitdaSOCé* 
vrier  1857,  affaire  Oayet)  que  éetle  réquisition, 
faite  en  verto  des  articles  48  «t  50  du  Gode 
-d'instruction  oriminelle,  et  dans  rnn.dsa  cas 
pfeévus  par  l'artide  MO^  nf  12,  du  sDode  pénal, 
imposdt  à  UhommB  ^  de  l'art  robUgaUen  de 
prêter  son  concours,  dans  .rintérêft  de  la  jus- 
tice, aux  opétaïkns  qui  en  étaient  l*obj«t,  à 
moins  qu'il  ne  instifiàt  d'une  ImposdbiKIié^ 
•personnelle»     • 

a  Appliquant  an  :eas  ds.  WL 1^  dodenr  X.i. 
loi  prindpes  qui  précèdent,  lAk  PanI  Andral 
concUit  ique,  ne  se  trouvant  pas  en  présenoe 
d'un  de  ces  accidents,  grsvss  fui  intéressent^ 
la  paix  et  la  sécmélé  publique,  M.  le  doetsor 
X..i  avait  le  droit  d'agir  oonune  il  Ta  -ftit*  ^ 
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CHaOlllQUE  DB  LA  QUINZAINE. 


I«*6pM6agde  de  Tari  oie.  —  Conférence 
itt^dieale  4e  Paris.  —  Bneelf^nement 
■tMiieal  pour  lee  femmee. 

La  mortalité  par  la  petite  vérole  avait  atteint 
WD  cbiffre  le  plus  élevée  celui  de  367^  dans 
la  semaine  du  3  au  9  juillet.  Dms  celle  du  16 
elle  est  descendue  au  chiffre  de  2%5,  et  à  celui 
de  215  dans  celle  du  17  au  23. 

Le  premier  des  postes-casernes  des  fortifi- 
catioBS  de  Paris,  qui  doivent  être  transformés 
en  petits  hôpitaux  spéoiau,  destinés  à  Isoler 
les  malades  atteints  de  la  petite  vérole,  a  été 
inauguré  ces  jours  derniers,  par  Tadmission 
de  quelques  varioleux  des  deux  sexes. 

Jusqu'à  présent,  le  premier  étage  du  poste- 
caserne  est  occupé. 

Le  service  médical  est  confié  à  M.  le  doc- 
teur L.  Desnos,  médecin  de  Tliôpital  Lariboi- 
sitee^  assisté  d'un  interne.  M.  Desnos  garde 
néanmoins  son  service  à  Lariboisière. 

* 

La  séance  du  22  juio^  de  la  Conférence  mé- 
dUale  de  Paris,  sans  apporter  autant  de 
faits  nouveaux  que  les  précédentes,  a  mis  hors 
de  toute  contestation  les  bienfaits  nouveaux  de 
la  vaccine  et  son  efficacité  préservatrice  ou 
atténuante  de  la  variole^  par  le  témoignage  de 
plusieurs  médecins. 


M.  Robert,  de  Ghaumont,  nq>porte  que,  la 
ville  ayant  été  envahie  par  la  variole,  il  se 
procura  du  vaccin  d'un  pays  situé  à  quelques 
lieues  de  là  en  offrant  une  prime  de  25  à  30 
francs  par  vacciniière.  On  lui  en  amena  troiSj, 
sur  lesquels  on  vaccina  ou  revaccina  une  cen- 
taine de  personnes,  et  quinze  jours  après 
la  majorité  de  la  ville  était  vaccinée.  La  variole 
avait  atteint  cinquante  à  soixante  personnes 
(pour  8,000  habitants},  dont  le  plus  grand 
nombiçe  ^Uii  antérieurement  vaodné.  Elle 
était  plus  grave  chez  ceux  qui  n'avaient  pas 
été  soumis  à  l'opération  vaccinale.  Elle  était 
confluante,  affectant  la  forme  hémorrhagique.. 
Quelques  sujets  présentaient  la  complication 
de  la  laryngite  varioleuse.  La  mortalité  a  été 
d'un  quart;  les  victimes  ont  été  surtout  ceux 
chez  lesquels  le  larynx  était  entrepris.  La  va* 
riole  avait  été  apportée  par  une  soÊiir  de  la 
doctrine  chrétienne,  qui  tomba  malade;  peu 
de  jours  après  qudques  élèves  furent  prises 
et  communiquèrent  le  mal  à  leurs  faoïilles. 

M.  Bardel  a  soigné,  du  mois  de. septembre 
1860  an  mois  de  mars  1870, 267  varioles,  tnr 
lesquels  ont  été  vaccinés  103,  non  vaccinés 
64.  Sur  ce  nombre  il  a  eu  A3  décès,  11  de 
vaccinés,  32  de  non  vaccinés. 

Les  vaccinations  et  revacdnatioat  ^t  éié 
pratiquées  sur  une  grande  échelle  avec  le  vac- 
cin jennénen.  Vaccinés,  126;  revacoMs,  tJU; 
Total  399.  M.  Bordel  ti^t  à  constater,  dans 
cette  statistique,  que  sur  les  399  sujeU  vac- 
cinés ou  revaccinés,  enfants  ou  grandes  per- 
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tonnes^  que  les  revacciDatiODs  aient  été  sui- 
vies de  succès  ou  nou,  pas  un  seul  de  ces  in- 
dividus n^a  été  alteint  de  variole.  Par  contre^ 
il  a  vu  nombre  de  personnes  atteintes  de  la 
variole  y  succomber,  pour  n^avoir  pas  voulu 
le  soumettre  à  la  revaccination.  Ces  faits  af- 
fligeants ont  même  été  un  enseignement  ter- 
rible  dans  quelques  familles,  où  tous  les  re- 
vaccinés ont  été  épai^nés,  tandis  que  les  ré- 
calcitrants^ esprits  forts,  ont  été  fort  maltraités. 
Gomme  faits  des  plus  concluants  en  faveur 
de  la  vaccinCt  M.  Burdel  cite  les  observations 
qu'il  a  recueillies  dans  les  familles  qu'il  a  pu 
vacciner,  alors  que  plusieurs  des  membres 
étaient  déjà  atteints  de  variole  et  que  tous 
étaient  sous  l'influence  épidémique.  Eh  bien, 
chez  plusieurs  (il  en  a  compté  6),  le  vaccin  a 
pu  se  développer  concurremment  avec  la  va- 
riole* primer  celle-ci,  et  Tételndre,  en  ce  sens 
que  les  pustules  du  vacdn  se  sont  développées 
en  suivant  leur  .cours^  tandis  que  l'éruption 
varioUque,  qui  paraissait  confluente,  a  disparu 
après  trois  jours;  les  boutons  restent  paputeux 
et  disparaissent  sans  qu'aucun  se  transforme 
en  pustule. 

M.  Gouziuier  (d'Auriac)  a  été  à  même  d'é- 
tudier la  marche  de  deux  épidémies  de  va- 
riole dans  des  localUés  différentes,  en  1863 
et  1865.  Dans  l'une  comme  dans  l'autre,  les 
faits  constatés  sont  identiques.  M.  Gouzinier 
les  résume  en  ce  qui  peut  avoir  de  l'actualité, 
d'après  son  Mémoire  couronné  par  l'Académie 
de  médecine  en  186Â. 

l"*  Je  crois  avoir  arrêté  la  marche  envahis- 
sante de  l'épidémie  d'Avanon  par  la  vaccina- 
tion pratiquée  sur  une  large  échelle.  Plus  de 
300  personnes  furent  inoculées  dans  l'espace 
de  deux  mois  sur  une  population  de  2,/iOO 
âmes,  et  la  maladie  cessa  presque  tout  d'un 
coup>  corn jie  si  elle  eût  manqué  d'aliments. 

y»  Pas  un  des  sujets  vaccinés  durant  l'épi- 
démie ne  fut  atteûit  après  la  dessiccation  des 
pustules  vaccinales.  Au  contraire^  toutes  les 
fois  que  la  variole  a  pénétré  dans  une  maison, 
j'ii  conjuré  la  contagion  par  la  vaccination 
immédiate  des  divers  membres  de  la  famille 
qd  n'étaient  pas  encore  attehits. 

d^  Danii  ces  circonstances^  il  est  vrai,  j'ai 
observé  8  cas  de  variole  concomitante  à  la 
vaccine  ;  mais  ce  n'a  jamais  été  que  dans  les 
cinq  ou  six  premiers  jours  après  l'inocnlation. 


H^  Toutes  les  fois  que  les  deux  éruptions 
ont  été  simultanées,  la  variole  a  été  heureu- 
sement modifiée  dans  sa  marche,  sa  durée  et 
ses  manifestations  symptomatiques. 

5<>  Pour  la  vaccination,  je  n'ai  employé  que 
du  Yirus  jennérien,  pris  constamment  sur  des 
sujets  non  revaccinés,  et  toujours  en  bas  âge; 
les  revaccinations,  pratiquées  avec  soin  à  l'aide 
de  ce  virus,  m'ont  donné  toujours  une  pro- 
portion d'un  tiers  de  succès,  et  les  sujets  qui 
se  sont  montrés  réfractaires  n'en  ont  pas  moins 
été  tous  garantis  de  la  variole. 

6°  Quant  aux  effets  de  la  vaccine  ancienne  sur 
l'intensité  de  la  variole^  voici  lesrésultats  exacts 
de  lastatistique  que  j'ai  relevée  àcette occasion: 

L'épidémie  sévit  indisiioctemenl  sur  les  su- 
jets anciennement  vaccinés  et  sur  ceux  qui 
n'avaient  jrmais  été  inoculés;  mais,  tandis  que 
les  premiers  n'eurent  presque  tous  qu'une 
variololde  légère  et  ne  fournirent  qu'une  pro- 
portion de  11,43,  pour  100  de  variole  franche, 
chez  les  seconds  le  chiffre  des  varioleux  s'é- 
leva à  8/i  pour  100. 

Ces  résultats  me  semblent  assez  frappants 
pour  être  mis  en  parallèle  avec  certaines  doc- 
trines nouvelles  dont  la  science  fera  certaine- 
ment justice  ;  et  c'est  ce  qui  m'a  engagé.^  vaus 
les  transmettre. 

M.  Pradel  (de  Prades,  Pyrénées-Orientales) 
[  a  vacciné  des  individus  par  centaines  ;  pas  un 
n'a  eu  la  variole,  pas  même  la  variololde.  L'é- 
pidémie n'a  frappé  que  ceux  qui  u'avaie&t  ja- 
mais été  vaccinés. 

M.  Besnard  signale  les  faits  suivants  dans 
une  épidémie  de  variole  à  Joué-tes-Tours,  en 
1864.  Sur  une  population  de  â,000  habitants: 
50  à  60  individus  atteints;  5  non  vaccinés 
sont  morts;!  que  l'on  atout  lieu  de  croire  non 
vacciné,  mort;  1  seulement  non  vacciné  guéri, 
mais  défiguré  pour  toute  sa  vie.  Cette  épidé- 
mie fut  plus  bénigne  que  celle  que  nous  ob- 
servons aujourd'hui,  puisque  aucun  de  ceux 
qui  avaient  été  vaccinés  une  fois  seulement 
n'a  succombé.  M.  Besnard  appelle  toutefois 
l'attention  sur  une  observation  rigoureuse- 
ment faite  par  lui,  savoir,  que  tous  ceux  qvâ 
avaient  été  vaccinés  depuis  quelques  années 
ne  gardaient  le  lit  que  peu  de  jours,  tandis 
que  ceux  qui  l'avaient  été  depuis  très-loDg* 
temps  étaient  beaucoup  plus  malades. 
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M.  Pasqnier  donne  sur  l'effectif  de  la  garde 
de  Paris^  qui  moDle  à  2,700  .hommes,  et  sur 
ieoiB  familles  le  résumé  suivant  : 

Dans  une  population  d'adultes  soumis  à  une 
levaccination  régulière,  sur  un  effectif  de  2,700 
hommes,  nous  ne  comptons  que  3  varioloîdes; 
etnir  une  population  composée  de  femmes  et 
d'esfants,  non  soumis  à  la  revaccination^  se 
fflontantau  chiffre  de  1,697  (821  femmes, 
^2  enfants,  àk  enf^ts  de  troupe),  nous  comp- 
tons, atteints  de  variole,  6  enfants,  3  femmes; 
devariolûîde,  i  enfant  et  1  femme;  total,  10. 
Aocnn  décès.  Voilà  des  faits  bien  concluants 
en  faveur  de  la  vaccine  et  de  la  revaccination. 

fielativement  aux  coïncidences  de  variole  et 
de  vaccine,  M.  Fillette  rapporte  le  fait  suivant 
qui  prouvoiavec  quelle  rapidité  la  variole  est 
eontagieuse  pour  un  nouveau-né  : 

«Au  mois  de  mars  de  Tannée  dernière, 
alors  que  nous  traversions  une  épidémie  assez 
meurtrière,  je  fus  a^ielé  chez  une  femme  Blot 
(portant  elle-même  des  cicatrices  de  variole 
andenne),  pour  donner  des  soins  à  sa  petite 
fiUe,  âgée  de  6  ans,  non  vaccinée  et  qui  était 
atteinte  de  la  maladie  sous  la  forme  con- 
floente,  bénigne.  L'enfant  était  arrivée  au  neu- 
vième jour  de  Téruption  quand  sa  mère,  qui 
était  au  terme  de  sa  grossesse,  fut  prise  des 
douleurs  de  Tenfantement.  Je  Tassistai  dans 
sa  couche,  et  reçus  un  gros  garçon  parfaite- 
ment constitué  et  en  pleine  santé.  Mais,,  comme 
le  logement  de  la  famille  ne  se  composait  que 
d'nne  chambre  dans  laquelle  était  couchée  la 
jeune  malade,  j*avai8  eu  soin  de  me  munir  d'une 
plaque  de  vaccin  jennérien,  et,  avant  même 
la  section  du  cordon,  je  fis  rapidement  six 
inoculations  sur  le  nouveau-né.  Les  boutons 
inarchèrent  à  merveille  ;  mais,  le  douzième 
jour,  Tenfant  fut  pris  d'une  variole  confluente 
^  laquelle  il  succomba.  » 

Nous  renonçons  à  reproduh'e  les  compa- 
i^ns  du  vaccin  de  génisse  avec  le  vaccin 
jennérien.  Que  conclure  de  ces  insuccès  pres- 
que constants  avec  le  premier  signalés  par  les 
^  et  des  succès  également  presque  constants 
u^Q^lés  par  les  autres,  si  nous  n'avons  pas  les 
^^8  préds  des  conditions  d'inoculation? 
Pour  nous  qui  avons  assez  constamment 
réussi  dans  Tinoculation  du  vaccin  de  génisse 
&QX  enHsmts,  à  la  mairie  du  VII*  arrondisse* 


ment,  nous  ne  savons  comment  expliquer  les 
non-réussites  signalées  par  d'autres.  ; 

M.  Gallard  fait  un  éloquent  discours,  dans 
lequel,  rappelant  les  faits  d'épidémie  enrayée 
par  la  vaccination  etla  revaccinaUon  en  masçe, 
il  déclare  que  ces  pratiques  appliquées  à  iaca- 
pitale  eussent  également  fait  prompte  justice 
deTépidémie.  Il  s'élève  contre  l'emploi  du 
vaccin  pris  sur  des  revaccinés  ;  il  en  fournit  lu 
démonstration  dans  l'insuccès  complet  chez 
trente  jeunes  filles  de  l'orphelinat  Saint-Lau- 
rent que  M.  Danet  nous  signale  avoir  été  ainsi 
vaccinées.  M.  Gallard  s'élève  aussi  contre  le 
vaccin  de  génisse  qui,  selon  lui,  perd  son  ac- 
tivité par  des  inoculations  successives  sur  le 
veau.  On  pourrait  le  ré  vivifier  en  le  faisant 
repasser  par  l'enfant,  mais  il  ne  vaudrait  pas 
encore,  selon  l'orateur,  le  vaccin  jennérien 
inoculé  d'après  les  règles  prescrites  par  le 
savant  M.  Bousquet  L'épidémie  nécessite,  se- 
lon lui,  la  vaccination  chez  les  enfants  de 
quelques  semaines.  Mais,  en  dehors  de  cette 
raison  d'ungence,  il  ne  faudrait  pas  vacci- 
ner avant  le  quatrième  ou  le  sixième  mois  ; 
car  le  vaccin  recueilli  chez  de  trop  jeunes 
enfants  est  de  qualité  inférieure  comme  ce- 
lui recueilli  chez  des  adultes.  £n  résumé, 
M.  Gallard  croit  que  par  suite  de  ces  diverses 
causes  nous  avons  à  Paris  un  vaccin  mixte, 
croisé,  abâtardi,  et  qu'il  faudrait  le  retremper 
dans  le  vaccin  de  province  qui  se  conserve 
infiniment  mieux,  et  prouve,  par  ce  seul  fait, 
sa  supériorité. 

M.  Lanoix,  tant  de  fois  attaqué,  prend  la 
parole  pour  répondre  aux  adversaires  du  vac-^ 
cin  degénisse.  Mous  regrettons  de  ne  pouvou* 
reproduire  son  long  discours,  ce  qui  eût.  été 
peut-être  justice;  mais  il  faut  dire  que,  s'il  a 
eu  des  adversaires,  il  a  eu  de  chauds  défen-) 
seurs,  ce  qui  compense,  au  moins  à  un  certain 
degré.  On  peut,  du  reste,  accepter  le  vaccin  de 
génisse  comme  un  auxiliaireutile  du  vaccin  jen* 
nérien,  pour Ja  vaccination  des  enfants  surtout, 
sans  accepter  toutes  les  idées  de  M.  Lanoix. 
Pour  lui,  le  virus  vaccinal  est  partout  le  même, 
et  il  ne  proclame  même  pas  la  supériorité  du 
vaccin  animal  sur  le  vaccin  humain;  en  tant 
que  virus,  tous  les  deux  sont  égaux  :  mais  le 
vaccin  peut  être  adultéré  par  les  maladies  dia- 
thésiques  en  passant  par  l'homme  ;  de  là,  il 
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conclut  ^  la  supériorité  de  la  vaccination  ani- 
male comme  garantie  d'innocuité.  Quant  aux 
insuccès  qu^on  reproche  à  ce  mode  de  vacci- 
natioo>  il  les  attribue  à  ce  qu*oû  ne  sait  pas  la 
pratiquer.  M.  Lanoiz  s'élève  surtout  contre 
raiguiile.  L'inoculation,  dit-il,  telle  que  la 
fait  M.  Depaul,  avec  une  aiguille,  est  une  ino- 
culation mal  faite.  Laipiqùre  est  trop  profonde, 
elle  peut  causer  des  accidents  de  trauma- 
tisme^ elle  est  faite  en  dehors  de  toutes  les 
règles  de  physiologie  les  plus  élémentaires.  En 
effet,  où  se  produit  rabsorpUon?  Â  la  surface 
de  la  peau,  très-superficiellement,  dans  la 
portion  tout  à  fait  sous-épidermique,  dans  le 
réseau  de  Malpighi.  A  quoi  sert-il  donc  d'aller 
plonger  Talguilie  au  delà?  D'ailleurs,  Taiguille 
ouvre  très-peu  de  vaisseaux  absorbants,  ce  qui 
diminue  les  chances  de  succès. 

La  lancette  est,  de  l'avis  de  M.  Lanoix, 
rinstrument  que  Ton  doit  adopter.  Pour  bien 
vacciner,  il  faut^  de  la  pointe  de  la  lancette 
chargée  de  vaccin,,  pénétrer  légèrement  sous 
Vépiderme,  parallèlement  à  la  peau,  puis  re- 
lever la  lancette  presque  verticalement,  en 
accomplissant  un  mouvement  de  demi-torsion. 
Le  vaccin  descend,  happé  en  quelque  sorte, 
jusqu'au  fond  de  la  petite  écorchure  faîte  en 
coup  d'ongle,  et  reste  emprisonné  au-dessous 
de  l'épiderme. 

Quant:  à  la  pince  que  M.  Lanoix  emploie 
pour  faire  sourdre  le  vaccin  de  la  pustule,  il 
croit,  jusqu'à  preuve  du  contraire,  suivre  une 
bonne  pratique..  Cette  pince,  exm'çant  une 
pression  fixe  et  vigoureuse  et  étranglant  la 
pustule  à  sa  base,  l'isole,  en  quelque  sorte, 
du  reste  du  tissu.  On  n'exprime  donc  de  la 
pustule  que  la  sérosité  qu'elle  renferme. 

M.  Lanoix  afûrme  que  4e  cow-pox  transmis 
dé  la  génisse  à  l'enfant  n^échouapas;  il  établit 
même  -en  principe  que  tout  individu  réfrac- 
tah:e  à  la  vaccine  humaine  n'est  pas  pour  cela 
néceèsairement  réfractaire  à  la  vaccine  ani- 
male. Il  établit  aussi,  en  règle  absolue,  que 
tout  individu  réfractaire  à  la  vaccine  animale 
Test  également  à  la  vaccine  humaine. 
'•  Dans  les  revaodnations  avec  le  vaccin  de 
génlMe  il  a  obtenu  l'échelle  suivante  des  ré- 
sultats r  de  &  à  12  ans,  8  p.  100  de  succès  ; 
de  12  à  1»,  45  p.  100  ;  de  15  à  20,  25  p.  100; 
deSOîàSOyiiO'p.  100.  •      '^   . 


Depuis  quelques  semaines,  le  bruit  courait 
qu'on  enseignement  médical  pour  les  femmes 
allait  se  fonder  sous  un  patronage  auguste.. 
Les  choses  ont  marché  beaucoup  plus  vite 
qu'on  n*eût  pu  le  croire,  et  le  dernier  numéro 
de  la  Gazette  hebdomadaire  publie  les  sta- 
tuts de  la  Société  pour  l'instruction  médicale 
des  femmes,  ainsi  que  les  programmes  des 
cours  pour  cet  enseignement.  D'après  ces  sta- 
tuts, que  nous  donnons  aux  Faits  divers^  il 
semblerait  que  cette  école  a  en  vue  de  fournir 
des  femmes  médecins  pour  les  pays  musul- 
mans où  rhomme  de  l'art  ne  peut,  sous  aucun 
prétexte,  être  admis  à  traiter  les  malades  du 
sexe  féminin.  Mais  rien  n'y  fait  présumer  que 
la  pratique  médicale  ne  «era  pas  libre  pour  les 
femmes  en  concurrence  avec  celle  des  doc- 
teurs en  médecine. 

Corrri. 
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II.  Sarcocèle  TénérieB.  —  Insnceès  4e- 
plutlenrs  traitements  pwiâongéê;  pro- 
position 4l*ampiit«tlon  ;  ^i^érlMm  ob- 
tenue par  rtodnre  de  potaMinin. 

cPraterea  Tideatchlnirga» 
ne  corpus  moltis  pravis  hur 
moribus  scateat ,  Titiam  ali- 
qnid  insigne  In  renibus  snb- 
sit«  quemadmodom  taenuat 
in  istis  vins  quoram  Dodo- 
naeos  mentionem  Eacit..  •  •  . 

«  SI  enim  skinroM  illa  ma- 
teria  processum ,  sire  didj- 
mum,  utYocant,  Jam  occu- 
pât ,  et  abdomini  adharet  « 
firustra  tentabitur  indsio,  et 
chirurgo  infamiam,  cgro  Tcro 
immaturam  mortem  inferet.» 

FABHICE  DE  H&DEH. 

Plusieurs  chirurgiens  du  dernier  siècle 
considéraient  la  castration  comme  la  ressource 
la  plus  propre  à  guérir  les  infortunés  atteints 
de  sarcocèle.  Dans  tous  les  cas,  néanmoins> 
cette  opération  n'est  ni  praticable,  ni  même 
nécessaire  ;  souvent»  en  effet,  l'on  peut  heu- 
reusement combattre  l'affection  testicukûre  à 
l'aide  demédicaments  internes  et  externes,  ad- 
ministrés avec  méthode  et  persévérance*  Le 
praticien  ne  doit  pas  désespérer  du  succès, 
lorsque  l'engorgement  du  testicule  n'est  pas 
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forC^nMdteable^  et  qifil  ne  s'y  joint  paftune 
ifidoratioii  exceisWeiaeat  prononcée. 

Les  ùistes  de^  la  chlmrgie  contiennent  une 
iNile  d'^^ples  qui  d^pontrent  snrabondam- 
a»nt  que  certaines  tnmears  da  testicule,  dé- 
sjfpaées  sous  le  nom  de  saicocèles,  ont  cédé  à 
rossgei  des  sadorifiques  et  des  antîmonianx 
(Honie^T.  P.  Pringle^  Warner,  Tissot);  deseanx 
minérales  suUareuses  (Imbert,  Delonnes);  des 
saignéies  locales,  de  la  cîgiié ,  et  4u  calomel 
(Ganaa  et  Bégin);  des  ps^paraUons  mercn- 
rielles  (Ledran,  ^njamin  Bell,  Richerand, 
Delpecbv  Sanson).  Des  pédeeins  allemands, 
JUchter  entre  autres,  signalent  des  succès  dus 
à  Pacétate  d'ammoniaque  employé  ep  fomen- 
tations. Fothergill  préconise  les  oataplasmes 
narcotiques  (1),  et  le  professeur  Antoine  Du- 
bois dtait  chaque  aimée  dans  ses  leçons 
robservation  d'une  guérison  obtenue  par  les 
fornications  de  vinaigre. 

Vn  célèbrechirurgiea  anglais,  PercivalrPott, 
a  prétendu  que  les  malades  atteints  de  sarco- 
cèle  De  pouvaient  espérer  de  guérison  qu'en  se 
soumettant  de  bonne  heure  è  la  castration; 
le  mal  faisant  des  progrès  incessants ,  les 
chances  de  réussite  diminuaient  en  propor- 
tion du  retard  qu'Us  apportaient  à  l'opération. 
Quelque  fondée,  en  apiuireqce,  que.  soit  cette; 
ofûnlop,  e^le  n'i^t  pas  adoptée  exdusiTementi 
psTf  les  chirurgiens  moderne;;  piU9  éclairés 
par"  le  flambeau  de  Tanatomie  patl|oIogique, 
ils  la  trouvent  exagérée,  et  pensent  qu'^n  la 
solvant  à  la  lettre,  elle  engagerait  les  prati- 
dens  à  donner  tropi^d'e^tension  à  l'extirpa- 
tion  du  testicule. 

Le   sarcocèle,  sans  doute,  est  incurable 
quand  le  testicule  est  dans  un  état  de  désor- 
ganisation complète.  Mais  où  sont  les  signes 
certains,  même  ceux  fournis  par  la  vue  et  le 
loucher,  qui  puissent  faire  positiven^ent  cons- 
tater cet  état?  Et,  lorsque  Thomme  de  l'art 
décide  qu'il  est  utile  d'enlever  un  testicule 
frappé  d'induration  oud'ei^orgement,  nes'ex- 
pose-t-il  pas  manifestement  à  opérer  Tabla- 
iîond'un  organe,  que  Ton  eût  pu  heureu- 
sement ramener  à  sa  condition  physiologi- 
que par  une  thérapeutique  moins  cruelle? 
L'expérienoe,  d'ailleurs,  d'accord  ici  avec  le 
raisonnement,  a  maintes  fois  démontré  que 
certaines  tuméfactions  chroniques  de  l'organe 

(i)  MtfUeal  Q^$$rv,  and  inquitieêf  tom  V. 


sécréteur  du  sperme  pouiaient  cécter  à.jdès 
moyens  dont  l'emploi  était  sans  luconvéoieiiit. 
Des  affections  tuberoqleuses,  des  tumeurs  de 
nijture  variée,  non  appréciable,  oat  été  amé- 
liorées et  se  sont  même  terminéesi^ar.une  ré- 
s(Aution  bien  CQQiplète.  liCS  mercuriaux;  diri- 
gés métbodi^ementj  peuvent  convemr  (et 
c'était  aussi  l'opinion  de  Pott)  dans  les  cas  de 
sareocèle  yénérje9.  ^'origine  non  .douteuse, 
car  les  car^ietères  de  ^tte  forme  de  la  maladie 
n'ont  paa  été  clairement  exposés  par  divers 
chirui^iens,  et  John  Huâter,  entre  antres^  n'af- 
firme pas  son  existence  réelle.  Suivant  Aàtley- 
Gooper,  rengorgement  du  testieute^  bolnme 
conséquence  d'une  syphilis  générale,  s'observe 
rarement,  quand  il  n'existe  aucun  autre  symp- 
tôme vénérien  consécutif  qu'un  chàncreide  la 
gorge  ;  mais  cet  engorgement  accompagne  fré- 
quemment la  syphilide  ou  rinfiammotion  du 
périoste.  11  importe  moins  cependant  de  cons- 
tater si  c'est .  véritablement  une  affection  vé- 
nérienne ou  non,  que  de  s'assurer  si  certains 
sarcocèles  i)e  peuvent  pas  céder  ou  même 
guérir  squs  rinflue^jce  du  mercure,  de  IMode 
ou  de  tout  ^utre  médicament.  On  ne  doit  pas 
balancer  h  répondre  affirmativement^  •  quand 
0^  se  rappelle  les  brillants  résultats  rapfportés 
.par  Rich^Aud  (i)«[par  Delpech  (2),  par  le 
professeur  Bégin  (3).  '     ; 

t. L'illustre  professeur  de.  Montpellier  avait 
rencontré,  dans  sa  Kaisite  pratique,  des  saros- 
Gèles,  dfis  ^9gorgemeuts:  et  des;  squirrhes  du 
testicule  offrant  une  telle  analogieidanij  leurs 
symptômes  qu'il  était  impossible  de  les  dis- 
tiqguer.  Philippe.  Boyen  (A)  linsista  longueàient 
sur  la  fatale  erreur  âej  diagnostic  i^ut  a  porlé 
les  chirùiigiens  les  plus  distingués,  4els.  que 
pupuytrei»,  ROux^  à  extirper,  conmie  cancé- 
reux ou  tuberculeux,  des  testicules  simpleméiit 
engorgés. 

Nul  doute  qu^on  ne  doive  pratiquer  ra})la- 
tibn  du  sarcocèle  lorsque  la  maladie  est  très- 
avansée,  que  l'organisation  du  testicule  est 
profondément  altérée  ;  lorsque  les  médica- 
ments internes  et  externes  ont  été  infructueu- 
sement essayés  :  mais  d'un  autre  ;c4t4i  Ù  ne 

■       ■  I  -  '  '     ^  .^        Il  II       I  '       I   II  ii'i    II     I 

(1)  NosograptUeckbnirgteatB,  tome  IV,  pages  205 
à  288,  édition  de^SiS; 

(2)  Préeis  des  TMUadksréimtiescHirurgicûteSy  tome 
in»pageS<».  

.(s)  Wotmemm  iUmatU  iU  eMrurifie,    tiome    1% 
page  559. 
(S)  GQxeiie  mMcak^  tS»0. 
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faut  pat  précipitamment  avoir  recours  à  rina- 
trament  tranchant,  quand  la  maladie  n'est 
paa  encore  très-ancienne,  ou  bien  lorsqu^on 
n*a  pas  eu  le  temps  d'expérimenter  les  effets 
de  la  médication  adoptée  (1). 

L'engorgement  avec  induration  du  cordon 
spermatique  constitue  une  autre  contre-indi- 
cation ;  alors  l'opération  ne  doit  pas  être  exé- 
cutée. Lorsque  les  vaisseaux  spermatiques 
sont  durs  et  fermes,  lorsque  leur  enveloppe 
membraneuse  a  contracté  des  adhérences, 
qu'eUe  est  devenue  douloureuse  à  la  pression, 
épaisse  et  parsemée  de  nodosités,  et  que  cet 
élat  d'induration  occupe  la  plus  grande  par- 
tie du  cordon,  tout  chirurgien  éclairé  ne  se 
chargera  pas  de  l'opération,  parce  que,  loin 
d'être  utile,  elle  amèoerait  des  accidents  si 
formidables  et  si  prompts,  qu'en  peu  de  temps 
de  cruelles  douleurs  entraîneraient  la  mort  du 
sujet. 

L'opinion,  autrefois  presque  universellement 
admise,  que  le  sarcocèle  était,  de  sa  nature, 
essentiellement  incurable,  et  exigeait  néces- 
sairement la  prompte  extirpation  du  testicule, 
constituait  donc  une  erreur  grave,  et  qui  a 
déterminé  les  plus  funestes  résultats.  Aujour- 
d'hui il  est  bien  démontré,  et  l'expérience 
journalière  l'enseigne,  que  des  tumeurs  testi- 
culaîres  que  toutes  les  circonstances  portaient 
à  considérer  comme  cancéreuses,  ont  cédé  à 
une  thérapeutique  rationnelle,  alors  que  des 
douleurs  lancinantes  et  un  commencement 
d'induralion  du  cordon  spermatique  se  mani- 
festaient. 

Au  lieu  d'hniter  les  anciens  praticiens,  qui, 
guidés  par  de  fausses  théories,  s'empressaient 
d'opérer  la  castration,  t^hons  de  temporiser, 
lorsque  cela  est  possible,  et  efforçons-nous  de 
chercher  à  prévenir  la  nécessité  d'une  aussi 
cruelle  mutilation. 

(1)  En  pathologie,  dit  M.  le  professeur  GruTeilhier,  le 
sarûod^e  est  le  cancer  da  testlcnle;  en  pratique,  on  ap- 
pelle sarcocèle  toote  indnraUon  oa  toute  tométeetioa  de 
la  substance  propre  du  testicule  ou  deTépididynie*  lors- 
qu'elle résiste  un  temps  plus  on  moins  long  aux  moyens 
ordinaires  de  traitement.  Le  mot  sarcocèle  est  posr  le 
testicule  ce  qu'est  le  mot  obstruction  pour  le  foie;  mais 
auaaoinsle  mot  obstruction  n^appeUe  comme  moyen 
thérapeutique  que  des  désobstruants,  que  du  i^gime.  Le 
mot  sarcocèle  emporte  avec  lui  KUdèe  d'incnrabOlté,  et, 
plus  que^la,  l'idée  d'une  infection  générale  primIliTe 
ou  consécutive,  et,  lorsque  ce  mot  est  prononcé,  une  mu- 
tilation le  suit.  Q  importe  donc  de  ne  laJBser  échapper 
aucune , occasion  d'obsenrer  cette  maladie,  l'une  des 
moins  connues  de  la  chirurgie. 

[BullttiH  detaSocUtioMMàB^Uim,  ISIS.) 


Persuadé  que  la  science,  qui  n'a  pas  de  faits 
exactement  recueillis  pour  base,  ressemble  à 
un  édifice  sans  fondement,  et  que  les  obser- 
vations cliniques  sont  les  meilleurs  auxiliaires 
que  la  médecine  puisse  invoquer,  nous  rap- 
porterons le  fait  suivant,  comme  établissant, 
de  la  manière  la  plus  irréfragable,  les  pro- 
priétés médicales  de  l'iodure  de  potaasiom 
dans  le  traitement  du  sarcocèle  vénérien;  car 
nous  pens<ms  que  la  meilleure  manière  de 
foire  connaître  non-seulement  une  maladie* 
mais  encore  les  agents  les  plus  propres  h  la 
combattre  avec  succès,  c'est  de  citer  des  Cadts, 
de  produire  des  observations  rédigées  avec 
bonne  foi. 

I^M.  A.  G.....  officier  de  la  marine  du  eom- 
merce,  ftgé  de  trente-six  ans,  d'un  tempéra- 
ment nervoso-saoguin,  d'une  assez  forte  cons- 
titution, issu  de  parents  sains,  n'avait  jamais 
été  malade  jusqu'à  l'année  i83Â,  où  fi  fut  at- 
teint d'une  affection  syphilitique,  caractérisée 
par  plusieurs  chancres  à  la  verge  et  un  bubon 
à  raine  gauche,  lequel,  s'étant  terminé  par 
suppuration,  s'ouvrit  spontanément  au  bout 
de  trente  à  quarante  jours.  H.  A.  G....  fit 
usage  de  la  liqueur  deVan-Swieten;  cautérisés 
avec  le  nitrate  d'argent  fondu,  à  plusieurs  re- 
prises, les  chancres  se  cicatrisèrent,  de  même 
que  l'ulcération  qui  avidt  succédé  à  Touver- 
ture  du  buboft,  vers  le  soixante-dixième  jour. 

En  août  1835,  après  des  relations  suspectes, 
M.  A.  G....  contracta  deux  nouveaux  bubons. 
Le  droit  se  termma  par  résolution,  grâce  à  de 
nombreuses  applicalions  de  sangsues  et  à  des 
frictions  avec  l'onguent  mercuriel,  et  le  gau- 
che suppura,  quoiqu'on  l'eût  combattu  à  l'aide 
des  mêmes  moyens.  Le  traitement,  auquel  on 
joignit  les  sudorifiques,  eut  lieu  pendant  les 
mois  de  septembre  et  octobre.  A  l'expiration 
des  deux  mois  consacrés  au  traitement,  M.  A. 
G...  se  regarda  comme  parfaitement  rétabli. 

A  Hambourg,  en  1837,  ayant  eu  commerce  , 
avec  une  femme  infectée,  il  fiit  pris  d'une  J 
blennorrhagie  intense  et  de  plusieurs  chancres 
derrière  la  couronne  du  gland  et  à  la  face  in- 
terne du  prépuce.  Des  baina  locaux,  des  bois- 
sons nitrées,  l'emploi  iatérieur  du  baume  de 
copahu,  du  poivre  cubèbe,  des  pilules  mercu- 
rielles,  des  injections  pratiquées  dans  le  canal 
de  l'urètre  avec  un  liquide  dont  la  nature  n*a 
pu  être  indiquée,  telle  fut  la  médication  qn'on 
opposai  cette  double  affeclion. 
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Pendant  une  année  entière  que  dura  ce  trai- 
tement, snivi  avec  plus  ou  moins  d*exaotitude, 
i^rétrite  et  les  ulcères  disparurent  et  repa- 
rurent à  diverses  reprises,  et  ce  ne  fiit  quV 
près  le  laps  de  tempe  indipé  que  la  guérison 
psrut  être  solidement  obtenue. 

M.  A.  6...  en  était  intimement  convaincu, 
et  ^valt  dans  la  plus  profonde  sécurité,  lors- 
qo*«u  bout  de  quelques  mois,  il  se  vit  encore 
ai  proie  à  de  nouveaux  sympUymes  d'infection. 
Siielfei,de  vives  douleurs  dans  diverses  articu- 
latimi*  offrant  chaque  jour^  vers  le  soir,  de 
véritables  paroxysmes^  qui  redoublaient  d*in* 
tenité  pendant  la  nuit,  commencèrent  à  tour- 
menter le  malade  et  altérèrent  si  rapidement 
la  eonstitution,  qu'un  amaigriss^nent  assez 
prompt  en  fut  le  résultat.  Bientôt  une  périos- 
lase  eircenscrite,  [douloureuse  et  très-dure, 
survint  à  la  face  ioterne  de  la  jambe  gauche. 
L'inflammation  du  périoste  ipit  peu  de  temps 
à  86  développer  et  à  produire  une  collection 
pomlente^  qui  s'ouvrit  spontanément  dans 
lAntieurs  points  et  laissa  une  ulcération  d'une 
asKZ  grande  étendue.  Cette  affection,  réunie 
aux  douleurs  articulaires,  Gt  souffrir  le  malade 
pendant  trois  mois  consécutifs,  ne  lui  laissant, 
pendant  tout  ce  temps,  que  de  courts  instants 
de  repos.  Une  nouvelle  douleur,  également 
trè»-violenie  et  accompagnée  d'une  tuméfac- 
ticMi  notable,  envahit  le  genou  gauche,  et 
obligea  M.  A.  G....  à  entrer  à  l'hôpital  d'un 
port  de  la  Manche,  qu'il  habitait  depuis  quel- 
que temps;  là,  l'articulation  fémoro-tibiale  fat 
recouverte  de  sangsues,  de  cataplasmes  émoi- 
Bents  ^simples  et  laudanisés,  de  vésicatoires 
volants,  etc.,  etc.,  etc. 
.  On  prescrivit  simultanément  des  bains  tiè- 
des,  des  frictions  mercurielles,  une  tisane  su- 
dorifique,  l'usage  intérieur  du  bl-chlorore, 
pois  du  cyanure  de  mercure,  dans  la  suppo- 
très-raisonnable  que  tous  ces  symplô- 
dépendaient  d'une  syphilis  constitution* 
neile. 

L'emploi  de  ces  moyens  n'amenait  de  temps 
en  temps  qu'un  cahne  de  courte  durée.  La 
maladie,  en  résumé,  ne  cédait  point,  et,  vers 
les  premiers  jours  de  1840,  M.  A.  6....  corn* 
mença  à  ressentir  des  douleurs  sourdes  et 
d'abord  passagères  dans  le  testicule  gauche, 
mais  qui  bientôt,  devenues  continues  et  pres- 
que insupportables,  amenèrent  un  gonflement 
considérable  de  cet  organe.  De  nouveau»  on 


recourut  aux  bains,  aux  sangsues,  aux  émoi- 
lients,  qui  ne  lui  procurèrent  absolument  au- 
cun soulagement  ;  il  lui  semblait»  au  contraire, 
que  les  douleurs  acquéraient  plus  de  vivacité 
et  de  fréquence  qu*à  i'ordhiaire,  de  sorte  que 
la  tuméfaction  du  testicule  s'accrut  au  point 
qu'on  put  facilement  constater,  à  la  pn'lie 
inférieure  du  scrotum,  Texistence  d'un  foyer 
de  pus,  auquel  on  donna  issue  en  pratiquant 
une  incision  sur  le  point  le  plus  fluctuant.  Le 
pansement  consécutif  consista  dans  l'intro-' 
dnction  d'une  mèche  de  charpie  fine  entre  Km 
lèvres  de  la  solntioa  de  continuité.  Le  chirur^ 
glen  de  l'hôpital  où  séjournait  M.  A.  G.... 
s'aperçut,  après  quelques  semaines,  que,  mal- 
gré rabondanee  de  la  suppuration,  le  testicule 
ne  diminuait  pas  de  volume  ;  qu'a  travers  la 
plaie  du  scrotum  proéminaient  des  végéta- 
lions,  offrant  tous  les  caractères  des  fongo- 
sités  de  mauvaise  nature,  lesquelles  étaient 
de  consistance  molle»  s'organisaient  avec  une 
promptitude  incroyable,  saignaient  'à  l'occa- 
sion du  plus  léger  contact,  et  naissaient  hidu- 
bitablement  de  la  surface  du  testicule»  qui, 
outre  son  volume  anormal,  était  dur,  in^l 
et  raboteux. 

Aux  douleurs  pongitives  dont  cet  organe 
était,  le  siège,  vint  se  joindre  une  sensation 
pénible  dans  la  région  lombaire  correspon- 
dante ;  elle  occupait  toute  l'étendue  du  trajet 
que  le  cordon  spermaiique  parcourt  dans  la 
cavité  abdominale. 

Le  malade,  voyant  sa  position  s'agg^ver  en 
dépit  du  traitement  mercuriel  qui  se  conti* 
nuait  avec  une  exacte  persévérance,  désira 
que  le  médecin  de  l'hôpital  vint  éclairer  de  ses 
conseils  le  chirurgiea  du  même  établissement, 
qui  lui  donnait  des  soins. 

Ces  deux  praticiens  se  réunirent,  et,  ayant 
soigneusement  examiné  M.  A.  G....,  constaté* 
r^t  que  l'ulcère  situé  h  la  partie  interne  de 
la  jambe  gauche  marchait  favorablement  vers 
la  cicatrisation,  et  que  l'articulation  fémoro- 
tibiale,  quoique  encore  très-tuméfiée,  n'était 
que  médiocrement  douloureuse. 

Restait  donc  la  maladie  du  testicule,  qu'ils 
déclarèrent  fort  grave,  eu  égard  aux  symptômes 
susindiqués  et  à  la  dégénérescence  fongueuse 
de  l'ulcère  qui  avait  succédé  à  l'incision  du 
scrotum. 

En  outre,  M.  A.  G...,  qui  avait  beaucoup 
maigri,  était  en  proie,  le  soir,  à  un  mouve- 
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ment  fébrile»  caraeléiiBé  par  an  pouls  petit, 
dur  et  fréquent,  chaleur  à  la  peau^  etc?,  etc.  ' 
.Prenant  en  conaidératieki  chacune  des  cir- 
coDBtaneeg  qui  viennent  d'être  relatées,  les 
deu^  oottBultanis  décidèrent  que  la  maladie^ 
en  général,  dépendait  iBConteetablement  de  la 
8n>biii8,  laquelle^  eonveitalileineni  combattue 
àl'aid^  dei)répBraliens  mereurieiles,  avait  été 
heureniement  modifiée  ;  mais,  ^outèrentriis, 
rmfectioa  du.  testicule  M  dc^entte<  invétérée, 
incurable  ;  il  est  excessivement  probable  que 
li^  strocture  du  testicule  a  sàbi  une  altération 
telle,  qu'elle  ne  peut  plus  être  vaincue  par  la 
thérapeutique  qui  a  été  opposée  à  là  sjphilis 
constilutionnelle. 

.  En  conséquence^  ils  profX)sèrent  au  malade 
rablatioD  du  testicule,  comme  i'unlque  moyen 
non^-seulement  de  le  guérir,  mais  encore  de  le 
délivrer  de  k  âèvre  hectique,  des  douleurs 
qn'il  supiMH  tait  et  de  famaigriss^nent  qu'elles 
oceasiiMuiaient 

-I»  lendemain,  on  se  disposait  à  extirper  le 
testicillfe  malade>  lorsque  le  patient,  visité  plus 
aUentivânent,  présenta  une  tumeur  au  oêté 
gauche  du  bal-?kntre,  tumeur  profonde,  dure 
et  présentant  une  surface  assez  large  ;  le  cor» 
dmn  lestiiailaire  était  dur  «t  volumineux,  de 
sorte  que  les  deux  inédecins  assistants,  à  la 
vue  ifwie  contre*indicatioa  aussi  péremptoire, 
sSaccQidètont  à  rejeter  Topération,  et  se  bor- 
nifrent  à  conseiller  au  malade  de  suivre  un  ré- 
gime composé  d'aliments  légers,  de  facile- di* 
efistiDD,  et  Tusage  de  quelques  pilules  nar- 
cotiques, dans  le  but  de  palliw  ses  souffran- 
ces.     . 

Chagrin  et  décèuragé  au*delà  de  toute  ex- 
pression, M.  A.  6...  quitta  Thêpital,  et  revint 
chez  ses  parents,  qui  habitent  Gancale,'  com* 
dnme  voisine  de  Saint-Halo.  Là,  des  pilules 
de  dguê  lui  furent  prescrites.  Il  en  prit  pen- 
dant près  de  deux  mcis,  en  commençant  par 
une' petite  dose,  et  en  Taugmentant  par  de- 
grés jusqu'à  une  dose  Irès-eonsidérabte.  Ces 
plilulés  lui  donnèrent  de  fois  à  autre  du  malaise 
et  des  vertiges,  et  la  maladie  fit  néanmoins 
àtg  progrès  si  manifestes  pendant  le  temps 
qu*o«i.lui  administra  ce  médicament,  que  Ton 
craignit  qu*il  n'en  résultât  quelque  îneonvé- 
nfent  plus  Acheux  que  la  perte  du  temps. 

On  essaya  ensuite  inutilement  plnsietars  au- 
tres médicaments.  Après  cela,  comme  dans  la 
Impart  des  cas-de  cette  espèce,  chaque  con- 


taafssance  reconimanda  les  spécifiques  ou  le» 
jcharlatans;  on  essaya  la  plupart  des  uns  et 

ides  autres. 

Le  18  mars  iSftl,  je  fus  appelé  à  visiter 
M.  A.  G...  avec  M.  le  docteur  Hallais;  sdo 
médecin  ordinaire,  depuis  son  retour  Si  1A< 
maison  éternelle. 

Après  avoir  recueilli  les  commémoratUi  que 
je  viens  de  raconter,  je  constatai  que  la  tu- 
meur du  testicule  avait  acquis  le  volume  du 
poing,  qn'eUe  était  arrondie,  d'une  dureté 
pierreuse  presque  partout,  extrêmement  pe- 
sante, boisselée.  Des  douleurs  landnantef, 
vives,'  fréquentes,  devenant  par  instants  plus 
aigûes,  s*y  faisaient  sentir  et  devenaient  quel- 
quefois continues. 

De  temps  en  temps  M.  A.  G...  se  plaignait 
d'éprouver  un  sentiment  de  piqûre;  il  Ixà 
seny^lait  que  la  tumeur  était  travenée  par  on 
instrument  pointu. 

Les  Imouvements  des  loml)es  ne  pouvaient 
s^opérer  sans  douleurs  notables. 

A  la  partie  antérieure  et  Inférieure  gawâie 
du  scrotum,  on  observait  un  ulcère  à  bords 
frangés,  épais,  cpA  fournissait  du  pus  sanieux, 
mêlé  d'une  forte  quantité  de  sang.  Du  fond 
de  .Pulcère  surgissaient  des  végétations  d*on 
rouge  vif  qui  saillaient  au-delà  de  ses  bords ^ 
de  même  que  les  cordons  spermatiques  et 
quelques  ganglions  de  Taine  offraient  une  tu- 
méfaetion  douloureuse  très^narquée. 

La  tumeur  constituait  ce  qu'on  appelait  au- 
trefois un  sarcocèle. 

La  figure  du  malade  exprhnait  la  souffrance; 
le  teint  était  blafard,  plombé.  Le  malade,  sen- 
siblement émacié  et  afTaibli  par  Tanorexie  et 
la  fièvre  hectique,  avec  redoublement  vers  le 
soir,  accusait  des  digestions  difficiles  et  des  al^^^ 
tematives  de  diariiiée  et  de  constipation. 

Que  devais-je  fafre  en  pareille  occurrence  ? 
Malgré  les  symptômes  que  je  viens  d*énumé- 
rer,  je  n'avais,  au  milieu  de  mes  doutes,  que 
répreuve  d'un  traitement  rationnel  pour  ré^ 
soudre  les  difficultés  du  diagnostic. 

Devais-je  épuiser  sur  cet  infértuné  la  wm- 
breuse  liste  des  préparations  mercurielles  qui 
n'avaient  pas  été  mises  en  usage  ?  Le  raison- 
nement ne  permettait  pas  d'agir  de  la  sorte. 
Fallait-il  revenfr  aux  sudorifiques?  Us  avaient 

Iété  inefficaces. 
Un  moyen  s'offHt  à  ma  pensée;  remploi  à 
doses  progressivement  élevées  d'un  médica- 
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meot  qui  pût  produire  nue  i)[H>dification  op- 
poeée  à  celle  que  les  merouriaux  avaient  oc- 
caaioimée*  Goneidéraut,  en  effets  que  c'est 
eontre  les  symptômes  tertiaires  de  la  syphilis 
qu'on  a  reconnu  et  proclamé  la  puissance  cu- 
mtîve  de  Tiodure  de  potassium,  et  que  Ten- 
l^rgemenl  testiculaire,  chez  M*  A.  G...^  pou- 
vait bien  constituer  un  phénomène  de  ce 
genrOj  je  crus  devoir  préférer  ce  médicament 
à  loQt  antre  agent  thérapeutique. 

Toutefois,  je  ne  flattai  point  le  malade  d'une 
^nériflon  certaine:  mais  je  lui  proposai  de  se 
Bonmettre  pendant  quelques  mois  au  traite* 
jsent  dont  je  vais  consigner  les  résultats.  Il 
acoepta  ma  proposition^  tant  il  désirait  vive- , 
ment  obtenir  son  rétablissement, 

A.  compter  du  10  mars  18^1,  M.  A.  G.... 
garda  sa  chambre,  resta  dans  son  lit,  et  fat 
soumis  À  un  régime  convenable.  On  diminua 
la  quantité  du  vin  et  du  café,  dont  il  faisait 
tm  trop  grand  usage:  il  dut  boire  chaque  jour 
quelques  tasses  de  saponaire. 

L*iodure  de  potassium  fut  administré  à  la 
dose  de  30  centigrammes,  mêlée  à  60  grammes 
de  sirop  de  guimauve;  on  prescrivit,  de  plus, 
un  bain  tiède  tous  les  quatre  à  cinq  jours. 
L*uIcération  fut  recouverte  d'un  plumasseau 
de  charpie  fine  enduite  de  cérat  opiacé,  et  de 
cataplasmes  de  farine  de  lin,  que  contint  un 
SQspensoir  bien  confectionné. 

Le  24  mars,  Tiodure  fut  amené  progressive- 
ment à  i  gramme. 

Jusqu'au  !<>'  avril,  on  augmenta  de  25  cen- 
Sgrammes  chaque  jour  la  dose  de  Tiodure  de 
potassium. 

Le  2  avril,  M.  A.  G...  prit  3  grammes  dUo- 
dure  de  potassium  ;  le  lendemain,  3  grammes 
50  centigrammes;  et  le  6,  à  grammes.  Cette 
doK  fut  continuée  jusqu'au  10  avril. 

Le  même. jour,  il  en  prit 5  grammes;  6 
Snmmes  le  13,  et  8  grammes  le  i5:  cette 
dose  fut  maintenue  jusqu'au  25.  Elle  fut  pas- 
sablement suppcNrtée;  le  malade  toutefois  res- 
sentit quelques  douleurs  de  tète,  des  vertiges, 
des  coliques  légères,  des  borborygmes,  qui 
eédèrenjt  à  deux  lavements  adoucissants,  avec 
une  célérité  tdle,  que  M.  A.  G...  ne  voulut  pas 
consentir  à  la  suspension  du  médicament. 

Les  26  et  27  avril,  il  ne  prit  que  6  grammes 
dlodure  de  potassium  ;  les  28  et  29,  A  gram- 
mes; le  30,  2  grammes;  puis,  Ton  diminua 


de  25  centigrammes,  jusqu'à  ce  que  Foii  M 
revenu  aux  derniers  30  centigrammes. 

Le  1"  mai»  aucune  modification  locale  bien 
apparente  ne  s'était  encore  manifestée  pendant 
radn^istration  du  médicament  Le  mal  sem- 
blait rester  stationnaire  ;  mais,  M.  A.  G...  re- 
prenant l'appétit' et  des  forces.  Je  résolus  de 
persister  dans  l'administration  de.  l'iodure  de 
potassium. 

Après  quelques  jours  de  suspension,  je  don- 
nai  cette  substance  à  la  dose  de  15  oenti'- 
grammes,  matin  et  soir,  d'abord;  puis,  peu  à 
peu,  je  portai  cette  dose  à  i  gramme,  ensuite 
&  2  grammes,  puis  k  3  grammes,  deux  fois 
par  jour. 

On  continua  de  la  sorte  l'emploi  du  médi- 
cament pendant  la  plus  grande  partie  du  mois 
de  mai.  Vers  le  23,  la  fièvre  hectique  avait 
notablwent  diminué;  l'appétit  et  les  forces 
revenaient  à  vue  d'œil. 

L'engorgement  du  testicule  s'était  amélioré 
d'une  manière  surprenante;  les  excroissances 
fongueuses  s'étaient  défkrimées  ;  elles  ne  four- 
nissaient plus  une  aussi  grande  quantité  de 
sang.  La  suppuration  était  également  moins 
abondante.  M.  A.  G...  ne  ressentait  plus  de 
douleurs  aussi  vives  ni  aussi  fréquentes;  il 
commençait  à  dormir,  et  reprenait  de  la  gaieté^ 
du  courage,  de  l'espérance. 

La  dose  de  3  grammes  d'iodure  de  potas* 
sinm,  matin  et  soir,  fat  exactement  prise,  du 
23  mai  au  8  juin. 

A  cette  époque,  l'amélioration  était  de  plus 
en  plus  marquée;  le  testicule  était  presque 
rentré  dans  ses  dimensions  naturelles.  La  du- 
reté du  cordon  spermatique^  la  tumeur  du 
côté  gauche  de  Tabdomen,  l'engorgement  des 
ganglions  inguinaux,  se  sentaient  à  peine  ;  la 
tuméfaction  et  la  sensibilité  dn  genou  avaient 
disparu,  et  l'ulcère  de  la  jambe  était  parfaite- 
ment cicatrisé. 

Malgré  l'obtention  d'aussi  heureux  résultats, 
je  ne  jugeai  pas  convenable  d'interrompre  le 
traitement  >  qui  fut  continué  jusqu'au  10 

juillet. 

La  dose  de  l'iodure  de  potessium  fut  pres- 
que constamment  portée  è  5  ou  6  grammes 
par  jour.  LéS  succès  procurés  par  cette  subs- 
tance devinrent  ;encore  plus  manifestes.  '  L'Él- 
cère  du  scrotum  était  cicatrisé  à  hi  fin  du  mois 
de  juin,  et  on  ne  trouvait  plus  de  dureté  ni  de 
bosselure,  tant  dans  le  testicule  qne-^ans  le 
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cordon  spermatique.  Le  malade  était  guéri 
complètement^  et  sa  goérison  est  durable^  car 
elle  date  de  plusieurs  années.  U  ne  conserve 
aucune  trace  de  la  tumeur,  si  ce  n'est  une 
adhérence  intime  du  testicule  au  scrotum. 

M.  A.  G...  que  j'ai  reru  il  y  a  quelques 
mois  à  Saint-Malo,  où  il  venait  prendre  le 
commandement  d'un  bâtiment  destiné  pour 
Cetle^  m'a  assuré  que  sa  santé  n'a  éprouvé 
aucune  atteinte  depuis  le  traitement  auquel  il 
fut  soumis. 

Il  est  impossible  d'obsenrer  un  fait  plus 
concluant  en  faveur  de  l'iodure  de  potassium 
que  celui  dont  il  s'agit;  il  justifie  pleinement 
le  fameux  axiome  si  souvent  cité  de  Baglivi  : 
Naturam  morhorum  ostendunt  curationes. 

Dans  ce  cas^  en  effets  ilodure  de  potassium 
a  sauvé  le  malade  d'une  désorganisation  qui 
probablement  eût  entraîné  la  mort.  Le  mer- 
cure évidemment  avait  échoué,  et  l'on  ne  pou- 
vait raisonnablement  admettre  que  la  conti- 
nuation de  son  emploi  pût  ramener  le  testi- 
cule à  son  état  normal. 

J'ai  pensé  que  cette  observation  méritait 
d'être  publiée^  et  qjue,  pour  la  rendre  encore 


plus  'instructive^  je  ne  pouvais  mieux  faire 
que  de  reproduire  à  sa  suite  tes  réflexions  ju- 
dicieuses que  le  Iprofesseur  Serre  a  consignées 
dans  son  ouvrage^  intitulé  :  Traité  de  fo  réu^ 
nion  immédiate,  pages  365  et  866  : 

et  Faute  d'avohr  des  connaissances  précises 
«  sur  la  nature  du  cancer,  n'est-il  pas  des 
«  chirurgiens  qui  confondent  encore  de  nos 
«  jours  Tengorgement  chronique  du  testicule 
a  avec  le  sarcocèle,  et  mutilent  ainsi  leur 
a  malade  pour  le  plus  léger  motif?  N'en  est- 
«  il  pas  pour  lesquels  toute  tumeur  dure,  iné- 
«  gale»  À  douleurs  lancinantes,  est  supposée 
a  ne  pouvoir  être  autre  chose  qu'un  cancer> 
«(  et  exige  impérieusement  l'opération?  Si 
«  nous  avions  à  prononcer  en  pareil  cas ,  nous 
«  établirions  notre  diagoostic,  non  pas  seule- 
«  ment  sur  les  symptômes  locaux  trop  souvent 
«  équivoques^  mais  sur  l'origiae,  le  mode  de 
«  développement  et  l'allure  du  mal.  Ce  n'est 
«  pas  tout  que  de  voir  et  toucher  une  tumeur, 
«  il  faut  aussi  interroger  le  passée  si  l'on  veut 
«  pouvoir  lire  dans  l'avenir.  » 
Saint-Malo,  32  juin  1870. 
:!  P.  J.  Cabaret,  d.  m. 
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Traitement  des  moranred  de  serpent 
par  l'InJeeUon  d'ammoniaque  dans  les 
teines.  —  L*injeclion  des  médicaments  dans 
les  veines,  depuis  les  essais  célèbres  de  Denis, 
est  mise  au  no«ibre  des  tentatives  les  plus 
osées  de  Tintervention  thérapeutique;  mais 
{ioisqu'en  Amérique  ou  plutôt  en  Australie  les 
médecins  ne  craignent  pas  Texpérimentalion, 
il  iBst  bon  que  leurs  résultats  soient  copnus, 
au  moins  en  ce  qui  nous  est  livré  dans  leurs 
Iravatix. 

Après  avoir  expérimenté  sur  des  chiens 
l'action  des  injections  ammoniacales  dans  les 
veines  de  ces  animaux  mordus  par  des  ser- 
pents { hoplocephalus  curtus)^  le  docteur 
Hadford  a  réuni  dix  observations  d'injections 
ammoniacales  faites  sur  Thomme.  Mous  en 
donnerons  un  résumé  très-succinct. 
uL  !—  Homme  adulte,  mordu  par  un  serpent 


noir  ;  siupeur  progressive.  Quatre  heures  plus 
tard,  le  docteur  Demspter  injecte  de  la  li- 
queur ammoniacale  dans  la  veine  saphène  et 
sous  la  peau.  Dès  la  seconde  injection,  le  ma- 
lade se  ranime.  A  l'exception  de  vomissements 
violents,  pendant  douze  heures,  le  malade 
guérit  et  est  convalescent  en  quatre  jours.  \ 

IL  — •  Une  femme  ayant  été  mordue  par  un 
serpent,  on  lui  injecte  de  l'ammoniaque  dans 
une  V^lne  du  poignet.  Guérison. 

IIL  —  M.  B^..  est  mordu  au  doigt  par  un 
serpent  brun.  Deux  heures  après,  malgré  la 
ligature  du  doigt,  il  y  a  paralysie  des  membres 
ioférieurs,  insensibilité,  vomissements,  peti- 
tesse du  pouls.  Le  docteur  Arnold  a  vaina- 
ment  employé  le  galvanisme,  la  oautérisattai 
locale  par  l'ammoniaque;  le  ]irofe#seur  Hal- 
ford  injecte  de  l'ammoniaque  dans  la  veine  ra- 
diale superficielle.  L'effet  est  merveiUeox,  le 
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coma  dîsparatty  la  aeosibilité  reYîent  rapide- 
meoL 

lY.^  P.  E...,  ayant  été  mordu  à  la  jambe, 
tombe  dans  le  coma  ;  le  docteur  0.  Gardy  in- 
jecte 60  gouttes  d'une  solution  d'ammoniaque 
dans  la  veine  médiane  basilique.  Le  malade 
reprend  son  travail  le  lendemain. 

y.  —  Une  enfant  de  quatorze  ans  est  mor- 
due au  petit  doigt.  Malgré  la  ligature  du  doigt, 
la  stupeur  survient  profonde.  Le  docteur  Barrett 
injecte  15  gouttes  de  la  solution  ammoniacale^ 
administre  Pammoniaqueè  l'intérieur  et  cauté- 
rise la  plaie  avec  cet  agent.  L'enfant^  quel- 
ques minulesaprès^estdansunélat  d'excitation 
violente^  mais  quatre  heures  plus  tard  le  calme 
survient. 

YI.  —  Le  docteur  Barrett  est  appelé,  vingt- 
quatre  heures  plus  tard,  près  de  la  même  ma- 
lade, qui  avait  été  de  nouveau  mordue.  Bien 
qu'il  n'existât  pas  de  signe  d'empoisonne- 
ment, il  fait  une  injection  d'ammoniaque  à 
titre  de  moyen  préventif.  Immédiatement 
après  Jl  y  a  quelques  symptômes  nerveux^ 
moins  sévères  que  les  précédente.  En  quel- 
ques heures  l'enfant  était  convalescente. 

vn.  —  Uq  jeune  homme  est  mordu  à  la 
jambe  par  un  serpent  tigré.  Il  vomit  et  tombe 
dans  la  stupeur.  On  injecte  dans  une  veine 
10 gouttes  de  liqueur  ammoniacaleet  20  gouttes 
d'eau.  Les  pupilles^  auparavant  contractées, 
répondent  aussitôt  à  l'action  de  la  lumière.  Le 
lendemain,  il  y  a  faiblesse,  le  bras  et  la  jambe 
sont  douloureux.  Il  guérit. 

Vin.  —  Un  enfant  de  huit  ans  fut  mordu  au 
eoude.  Malgré  des  applications  caustiques  lo- 
cales. Il  y  avait,  sept  heures  plus  tard,  stupeur 
complète,  les  extrémités  étaient  glacées.  On 
injecte  dans  la  veine  médiane  céphalfque  2 
drachmes  d'une  solution  ammoniacale  (5  par. 
ties  d'eau  pour  1  d'ammoniaque).  L'effet  est 
instantané,  et  trois  heures  après  Finjection 
renbnt  jouait  et  bientôt  fut  tout  à  fait  guéri. 

IX.  —  Un  enfant  de  neuf  ans  fut  mordu  au 
pouce  par  un  animal  qu'on  supposa  être  un 
opossum.  Bittàtôt  la  marche  devient  vacillante 
et  des  vomissements  se  produisent.  Vingt* 
sept  heures  s'écoulent  avant  qu'il  soit  amené 
à  Fhôpital,  le  pouls  est  à  120  et  intermittent, 
les  extrémités  froides,  les  pupilles  dilatées  et 
insensibles  à  la  lumière;  trismus,  dysphagie. 
On  Injecte  5  minims  de  la  solution  d'ammo- 
niaque étendue  de  dnq  fois  son  poids  d'eau. 


mais  sans  produire  d'efiet.  Quatre  heures  plus 
tard,  l'injection  est  répétée  sans  plus  de  résul- 
tat. Le  lendemain,  on  fait  une  troisième  injee- 
tion,  mais  la  mort  survient  peu  de  temps 
après  l'opération.  Suivant  M.  Halfort,  ce  cas 
est  peu  favorable  à  cause  du  temps  qui  s'est 
écoulé  entre  la  morsure  et  le  trait^nent.  Dans 
un  cas  analogue,  il  engagea  à  injecter  de  Tam- 
moniaque  jusqu'à  effet  produit. 

X.  —  Un  homme  robuste,  âgé  de  trente- 
trois  ans,  est  mordu  à  la  paume  de  la  main 
droite;  on  emploie  la  succion  et  la  cautérisa- 
tion. Les  accidents  n'éclatent  que  trois  heures 
plus  tard  ;  nausées,  engourdissement  du  bras, 
titubation,  oppression  précordiale,  photopho- 
bie et  bientôt  stupeur  et  impossibilité  com- 
plète de  la  parole.  Pouls  faible,  intermittent, 
pupilles  dilatées,  refroidissement  de  la  peau. 
On  injecte  dans  la  veine  médiane  céphalique 
12  minims  de  liquide  d'ammoniaque  mélangés 
à  2  drachmes  d'eau  chaude.  Une  minute  après 
Finjection,  le  patient  se  lève,  et  au  bout  de 
dix  minutes  il  peut  marcher.  Le  docteur  Rae 
avait  tenté  l'opération,  bien  que  comptant  peo 
sur  le  succès,  mais  il  n'y  avait  rien  autre  à 
faire;  aussi  ce  médecin  fut-il  émerveillé  du 
succès. 

Voici^  en  somme,  de  beaux  résultats,  sauf 
dans  un  cas;  on  remarquera  qu'ils  sont  don* 
nés  par  divers  médecins.  Ils  semblent  démon- 
trer au  moins  l'innocuité  des  injections. 

En  convertissant  en  poids  français  les  doses 
qui  ont  été  indiquées,  on  voit  dans  un  cas 
(Obs.  VIII.)  3  granames  de  solution  contenant 
1  partie  d'ammoniaque  pour  5  d'eau. 

Dans  une  autre  (Obs.  VIL),  une  solution  de 
10  gouttes  d'anunoniaque  pour  20  d'eau,  puis, 
dans  l'observation  X,  c'est  60  centigramnies 
d'ammoniaque  étendus  de  6  granunes  d'eau, 
c'est-à-dire  une  solution  au  dixième. 

La  voie  veineuse  a  été  choisie  parce  que 
i*ammoniaque  n'est  pas  facilement  absorbé 
par  Festomac  et  que  les  injections  sous-cuta- 
nées d'alcali  déterminent  des  eschares;  enfin 
Faction  cautérisante  et  locale  est  insuffisante. 

Le  professeur  Halford  croit  que  ce  moyen 
thérapeutique  pourrait  être  utilisé  dans  la 
syncope  pendant  Femploi  du  chloroforme, 
dans  l'empoisonnement  par  l'opium  et  dans 

le  choléra. 
C'est  peut-être  espérer  beaucoup;  mais. 
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éwoB  tous  les  CBB,  il  serait  intéressant  dé  ré- 
péter sur  les  animaux  les  expériences  d'Hal- 
lort^  et  peQt<6tre  alors  ce  .mode  de  traitement 
trouvera-t-y  une  indication  dans  le  cas  de 
morsure  de  vipère  suivie  de  symptômes  très- 
graves  et  paraissant  vouloir  compromettre 
TexîBteiice. 

Mais  les  observations  d'Halfort  intéressent 
vivement  les  hai^itants  des  contrées  où  les 
morsures  de  serpents  sont  plus  graves  et  plus 
iréqueates. 
{Pae^  médical  and  sur  g/cal  Joum.j  et 

BtUU  de  Thérap.) 


nèTve  puerpérale;    injection  d'am- 
iiiia««e   dMS  les  Teinee;    sT^^érison* 

Le  doeteur  Tyler  Smith  a  communiqué  le  cas 
«Uivant  à  la  Société  d'obstétrique  de  Londres, 
«dans  la  séance  du  i*'  décembre  1869.  La  ma- 
lade était  une  primipare^  chez  laquelle  le  travail 
ée  iVicooaehement  dut  être  terminé  au  moyen 
du  forceps,  le  1*'  novembre.  Le  5,  les  symp- 
tômes de  la  fièvre  puerpérale  se  manifestèrent, 
et  le  12  le  danger  se  trouva  porté  à  un  tel  de- 
gré d'imminence,  que  notre  confrère  se  dé- 
termina k  tenter  Tinjection  d'ammoniaque 
dans  les  veines,  comme  l'avait  pratiquée  le 
«éoeteur  flaiford  en  Australie  pour  combattre 
les  effets  de  la  morsure  des  serpents  à  son- 
«etle*  (Voir  rarlide  qui  précède.) 

L'opération  eut  lieu  le  même  jour,  12  no- 
•Yembre,  à  seipt  heures  quarante>cinq  minutes 
du  soir.  Une  solution  de  1  partie  d'ammonia- 
que liquide  pour  3  parties  d'eau  fat  injectée 
dans  les  vei&es  de  l'avant-bras  droit  jusqu'à 
condurence  d*one  demi -drachme  (un  peu 
moins  de  2  grammes).  Dès  que  3  ou  3  gouttes 
eurent  pénétré,  la  malade  s'agita  et  accusa  une 
vive  douleur  dans  le  bras  opposé.  Après  que 
l'opération  fut  terminée^  la  douleur  devint  gé- 
néraie,  en  même  temps  qu'une  cuisson  intense 
se  faisait  sentir  dans  le  bras  droit.  Gelle-ci 
pereista  sans  dhninution  pendant  plusieurs 
heures.  leB  nausées  cessèrent  à  onze  heures 
dnwNr  ;  mais  il  y  eut  quatre  garde-robes  dans 
le  leMors  de  la  nuit.  Vers  le  matin,  la  douleur 
se  calma  et  la  malade  dormit  un  peu.  Le  13 
novembre,  l'abdomen  avait  beaucoup  diminué 
de  volume,  «à  le  pools  était  tombé  à  100.  Le 


1/i,  la  malade  se  sent  nueux  et  a  toute  sa  con- 
naissance, quoique  p&le  et  faible.  Pouls  porté  à 
108.  Le  bras  droit,  au  siège  de  la  piqûre,  est 
rouge  et  tuméfié,  et,  dans  toute  son  étendue, 
laisse  voir  ses  veines  gonflées  et  saillantes.  De 
légers  aliments  sont  pris  et  acceptés  sans  ré- 
volte de  l'estomac.  Le  15,  la  langue  redevient 
naturelle;  le  pouls  est  h  100,  le  volume  du 
ventre  diminue.  Le  17,  la  situation  est  encore 
améliorée  ;  une  petite  ulcération  s'est  formée 
au  bras  droit,  au  niveau  de  la  piqûre*  Le  20, 
légère  rechute;  mais  à  partir  du  22,  Taméno- 
ralion  reparaît  et  va  se  confirmant  de  jour  en 
jour. 

Dans  quelques  commentaires  ajoutés  à  la 
communication  de  ce  fait,  M.  Smitba  fait  re- 
marquer que  jamais  il  n'avait  vu  la  guérison 
survenir  dans  des  conditions  telles  que  celles 
où  se  trouvait  cette  malade  au  moment  où  il 
s'est  décidé  à  recourir  au  traitement  qui  a  été 
suivi  d'un  si  heureux  résultat.  Quant  au  mode 
d'action,  il  ne  saurait  dire  si  l'ammoniaque  a 
agi  dans  ce  cas  comme  antidote  ou  simplement 
comme  stimulant. 

(Med.  Times  and  Gaz.^  !•'  janvier  1870.) 


Cinérlsou   rapide  d'un  exradat  plea- 
rétfgiie  parla  pritatloià  des  bolMone  et 
altmento  Uquidee.    —  On  sait    que    des 
moyens  énergiques  de  sudation  peuvent  en- 
lever au  corps,  dans  un  temps  donné,  plus 
d'eau  qu'il  n'en  reçoit  dans  le  même  temps. 
Cette  donnée  pourrait  être  appliquée  au  trai- 
tementdes  exsudais  pleurétiquesstationnaires; 
on  soumettrait  le  malade  à  des  bains  chauds, 
en  ayant  soin  de  l'envelopper  ensuite  dans 
une  couverture  de  laine.  Mais  il  est  encore 
un  moyen  plus  sûr  d'obtenir  l'augmentation 
de  densité  du  sang^  en  vertu  de  laquelle  s'o- 
père la  résorption  du  liquide  épanché.  Ce 
moyen  n'est  autre  que  la  privation  des  liquides. 
Le  docteur  Glauert  l'a  employé  avec  succès  à 
la  clinique  du  professeur  Niemeyer.  • 

Le  20  novembre  1869,  entre  à  la  cliniqud 
un  homme  de  quarante*trois  ans,  porteur 
d'une  pleurésie  droite  depuis  quinze  jours* 
L'épanchement  s'élève  Jusqu'au  troisième  ^es- 
pace  intercostal,  pas  de  fièvre.  Le  malade  con- 
sent à  se  priver  de  boissons  et  d'aliments  H- 
,  quides  pendant  quelques  jours,  et  se  soumet  à 
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m  régime  cooiistant  en  pain  et  en  sanciBns 
laibiemeniteléei.  U  mange  le  pain,  mais  peut 
à  peine  goûter  aux  saucisBes  ;  sa  bouche  est 
teUement  sèche  que  la  c^glutition  est  presque 
impossible.  Il  demande  à  mettre  [de  temps  en 
temps  à  ses  lèvres  un  petit  morcean  de  pomme, 
il  ne  boit  rien^  et  se  contente  de  promener  sa 
langue  sur  les  vitres  des  châssis. 

Le  23  novembre  Texsudat  s^est  abaissé  au- 
dessous  du  mamelon. 

Du  34  au  26,  le  malade  boit  chaque  jour 
me  demi -chope  de  vin. 

Urine  rendue  pendant  les  trois  jours,  1,260. 

Le  27,  la  matitô  ne  dépasse  pas  celle  que 
présente  le  foie  ii  l'état  normal.  Depuis  deux 
jours  frottement  pleural.  Le  malade  peut»  sans 
fiiligue,  monter  rapidement  un  escalier.  On 
M  permet  de  manger  et  de  boire  à  sa  guise  ; 
comme  il  est  sans  appétit  et  n'a  eu  qu'une 
selle  durant  toute  la  semaine,  on  lui  donne  un 
purgatif. 

U  28,  sort  guéri.  {Lyon  médical.) 


iBioxIeatioB  merenriellei  pas  d*al- 
banliaiirle,\p|*éeeii€e  da  merevre  dans 
le  ullTiD  ci  dans  1m  arince,  extvaeUoa 
ia  ■aercure  à  Tétat  métalU^iae  ftQu» 
rialaenice  dee   baias   éleetrlgae«,  par 

Bordas.  —  Il  s'agit  d'un  homme  de  54  ans, 
employé  depuis  dix. ans  à  la  préparation  des 
peaux  de  lapin  par  le  nitratiB  acide  de  mercure. 
Tremblement  des  qqatre. membres  datant  de 
trois  ans,  état  cachef4ique  très-prononcé,  pas 
le  gingivite,  mémoire  diminuée,  frigidité. 
Traitement  :  régime  tonique,  bains  sulfureux 
donnant  lien  à  un  dépôt  noir  de  sulfure  de 
mercure  sur  les  ongles  et  sur  la  surface  cu- 
tanée. Pas  d'albuminurie  ;  les  urines,  dont  la 
densité  a  diminué,  contiennent  manifestement 
du  mercure  ;  la  salive  en  contient  aussi.  Enfin, 
le  malade  ayant  été  placé  dans  une  baignofre 
en  bois  remplie  d'eau  acidulée,  et  les  deux 
pôles  d'une  pile  de  Bunsen  mis  en  communi- 
eation-avec  le  bain^  une  plaque  de  enivre  dis« 
posée  à  l'un  des  pôles  ne  tarda  pas  à  se  re* 
couvrir  d'un  dépôt  de  mercure.  Le  bain  fut 
plusieurs  fois  renouvelé.  Environ  deux  mois 
après  son  entrée,  le  malade  sortait  très-amé* 
Horé. 


L'auteur  n'insiste  pu  sur  l/éUmlnettoofte 
mercure  par  rnrioe  et  par  la  saltve^  d^jà;  dr 
gualée  par  Kussmanl  ;  mai»  il  ajgnato  iM  par^ 
ticulièrement  l'absence  d'albuminurie. cA)Op^ 
position  avec  le  résultat  des  recherches  de 
M.  Ollivier.  La  faible  densilé  des  urines  s'ex» 
pliqne  évidemment  par  un»,  dittitulkm  aan- 
sidérabJe  des  maUèm  saUies:»  ainsi  en.  est-it 
quelquefois  de  l'urine  la  plus  albumkttttflSk 
L'absence  de  gingivile  est  la  règle  dans.lea-inr^ 
toxioatîons  m^aurielles  chrwiiqoesr  ce  qoi 
preuve  que  la  gingivite  penift'èlr»  pa»  censé- 
cutive  à  rélimination  du  peisoa  oa  qu*U  pwt 
s'établir uoeespèce  de  tolérance  de  la. nra-^ 
queuse.  L'auteur  termine  enfin  en  recemman- 
dant  les  bains  électrique»  contre  l'hydrar- 
gyrisme.  {Galette  dios  hépikmx^ 

mars  1870,  et(«S(V.,4nétf<.  ote.) 


Bxpériences  sur    le  chloval,   par   le 

docteur  Rouge,  de  Lausanne.  [Bulletin  de  la 
Soc,  méd.  de  la  Suisse  romande  ^  1869, 
n^lO.)— Dansla  séancedu  7  octobre  1869,  de 
la  Société  vaudoise  de  médecine,  ce  médecin 
présenta  un  lapin  sous  la  peau  duquel  il  avait 
injecté,  une  demi-heure  avant  la  séance, 
gramme  1,50  de  chloral  ;  Tanimal  a  conservé 
toute  sa  sensibilité,  mais  est  en  résolution 
complète;  sentant  là  douleur,  il  ne  peut  s'y 
dérober.  Le  chloral  ne  serait  point  un  ânes- 
thésique;  loin  d*émousser  la  sensibilité,  il 
l'exalterait,  tout  en  l'empêchant  d'exécuter  le 
moindre  mouvement,  ce  qui  aura  trompé  les 
observateurs.  Toutefois  le  muscle  orbiculaire 
palpébral  se  contracte  lorsqu'on  touche  la 
cornée.  Guidé  par  Taction  du  chloral  sur  la 
tonicité,  sur  la  contraction  des  muscles,  qu'il 
relâche  complètement,  M.  R...  l'a  administré 
à  haute  dose  (13  granomes  en  deux  heures) 
en  injections  sous-cutanées,  dans  un  cas  de  té- 
tanos traumatique,  maie  sans  succès,  tandi» 
que  le  chloroforme  soulageait  le  malade  en 
détendant  ses  muscles  contractures.  Dès  qu'on 
cessa  le  chloral,  la  température  s*éieva  de  88*^ 
à  Al  et  A2o,  température  ipx  fui  dépassée  en- 
core de  quelques  dixièmes,  de  degré,  jusqu'è 
la  mort,  qui  survint  quaranÎMinit  heures  après 
le  début  du  trionus.  Administré  à  de  jeune» 
sujets,  le  chloral  a  déterminé,  splon  les  indi  - 
vjdns,  des  vomissementSt  des  vertiges,  un  lé^ 
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gcrioiBiiieit,  maît  jamais  d'aneathéiieyiii  d*al- 
téntfam  de  l*iDtellfgence.  n  est  parfois  sur- 
feno  des  eschaies  amour  des  piqûres  des  in- 
jedioDS. 


1 

tel  eantoBAl  ëie  liftasaute^  par  le  doe- 
leur  Jean  Db  la  Harpe,  père.  (Bulleiin  de 
la  Soc,  méd.  de  la  Suisse  romande^  i86B, 
n*  5.)  —  L'aateur  obtient  génératemeot  ses 
gnérisoi»  en  Tingtrqnatre  heures  de  séjour  à 
l'hôpital.  Le  traitement  commence  dès  Ten* 
trée  par  un  bain  tiède  après  onctions  de  sa- 
Yon  noir  (de  potasse)  et  avec  frictions  mdes 
faites  an  moyen  d'une  brosse  ou  d'un  torchon 
de  grossier  tissu  de  laine.  Après  le  bain  le 
malade  se  rend  dans  la  chambre  des  galeux  et 
s^y  Crotte  tous  les  points  intéressés  avec  la 
pommade  spécifique  suivante,  modifiée  de 
celle  de  Vezin  (  dOsnabruck  ) ,  modification 
elle-même  de  celle  de  Jasses  :  Pr.  Fleurs  de 
soufra  (non  lavées)  8  parties,  sulfate  de  zinc  3, 
poudre  de  racine  de  vératium  album  i,  savon 
noir  16»  axonge  32,  essence  de  cazî  1/6.  II 
s*emmaillotte  dans  une  couverture  grasse  et 
se  couche,  avec  soin  de  se  maintenir  en  moi- 
leur.  Le  soir  venu^  nouvelle  friction,  et  dans 
la  nuit,  une  troisième.  Le  malin  venu^  bain, 
après  lequel  le  malade  reçoit  des  habits  dé- 
sinfectés et  passe  à  la  visite  du  médecin,  qui 
décide  s'il  peut  partir  immédiatement  Si  tel 
n'est  pas  le  cas,  répétition  de  la  cure,  moins 
le  bain  d'entrée.  Les  vêtements  subissent  une 
lessive  complète,  et  s'il  le  faut,  suivant  les  tis- 
sus, une  désinfection  sulfureuse.  Une  tempé- 
rature de  28  à  dO«  R.  est  indispensable  au 
succès  de  ce  traitement. 


V^nndiM  élvgnce. 


POCIIK£  ASTRIHGEHTS  (MELCmOR  BOBEUl). 

Extrait  sec  ^uva  ursl ...      5  grammes. 

Suere  pnlvérisé 25      — 

Mêlez  et  divisez  en  trente  paquets. 

Quatre  paquets  par  jour  dans  un  venre 
d'eau,  que  Ton  peut  additionner  d'nne  cuil- 
lerée à  bouche  de  sirop  de  bourgeons  de  sa- 
pin, dans  la  blennorrhée  et  le  suintement 
chronique. 

SOLUnOR    POUB   LE    PAlfSEMEHT    DU    CHAlffCRE 

(langlebert). 

Tartraie  de  potasse  et  de  fer.    5  grammes. 

Eau  distillée 100      — 

Faites  dissoudre. 

On  lave  le  chancre  simple  avec  cette  solu- 
tion, et  on  en  imbibe  de  la  charpie  qu'on 
maintient  sur  la  plaie  chancreose. 

opiat  antible5n0rrhagique 
(maisonbecve), 

Baume  de  eopahu  •  •  •  )  aa  j  o  grammes 
Gubèbe  pulvérisé . . .  •  } 

Diascordium 2       — 

Essence  de  menthe 10       — 

Conserve  de  cynorrhodons. .      9       — 

Mêlez. 

Â  prendre  en  deux  fois  dans  la  journée. 

POMMADE  FONDANTE. 

Bromure  de  potassium 3  grammes. 

loduredefer 2       — 

Brome  liquide  •. .' 10       — 

Axonge 16       — 

F.  S.  A.  une  pommade  conseillée  contre  les 
engorgements  glandulaires  chroniques. 


nATlÉRE   HÉDICAI^E. 

fj'fivpkorbe  eypmrisse.  —  fiophorbl»  cyparlsilas. 


Bvphorblft  cyparlf slas  (L.).— Ecphobbe 

CTPARI88E. 

Syn.  la^— Tithymalus  cyparissias(MATTH.). 
Tithymaius  minimus  angustifolius  annuus 
(J.  Bauh.).  —  Esula  minor  (Off.). 

Syn.  franc»  —  Euphorbe  cyfMrès  ;  Tithy^- 


maie;  Tithymale  cyprès. — Petite  ésnle.  — *  Eu- 
phorbe à  feuilles  linéaires.  —  Rhubarbe  des 
paysans  ;  rhubarbe  des  pauvres. 

Dodécandrie  trigynie  (L.)  ;  —  Euphorbla- 
oées(J.). 

Plante  vivace,  herbacée,  à  suc  laiteux  ftere. 


Souche  pnaqu  ligDcnM,  rameate,  In- 
fHbt  à  écorce  bnne  jaoDttre. 

n^de3-5  décim.fdresiées,  rapprochée* 
ea  loôffe ,  donnant  nainance  au-dêsionB  da 


L'eafHOKBB  CTFAUSSE. 

l'ombêllfl  &  de* 
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la  plupart  atérilH. 

Fmttln  épanei,  trèa-nombrenfea,  rappro- 

cbéea,  leullei,  linéaire*,  quelquefois  atténuéea 

&  la  baae,  entière*,  s'abre*,   glanceicentei  ; 


I.  Port  de  la  plante,  1/10  oiturc,  —  1.  Kamcsn  Beorj.  —  t.  Flcaiiépartegrouie,  ifioi 
■l'Baybvrba  eypuiMe.  —  BaplioTbU  cTparbalu. 


celles  de*  rameau  itérile*  trëa-élroitei,  rap- 
pnwhéei  en  pinceau. 

SWfnUa  nnllea. 

Fievrt  monoïque*  [plosleor*  mile*  et  une 
HOle  femelle)  renfermée*  dana  un  invt^vere 


calieifomu  gunopbylle  jinnAlie,  A  glandei 
tehanCTéei,  à  comei  courtea,  à  pédonenle 
garni  de  bractée*  libres,  OTale*,  Iriangnlaife», 
plu*  large*  qne  longues,  jannea  on  rouges, 
disposées  en  rayon*  1  on  a  lois  blTurqués  m 
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simples,  formant  une  ombelle  terminale  mnnie 
à  la  base  d*an  involocre  général  à  feuilles  li- 
néaires. 

Fleurs  mâles  10-20,  constîtaées  chacune 
par  une  seule  étamine  accompagnée  d'écaillés 
très-petites,  laciniées. 

Étamines  inégales,  ji  filets  articulés  sur  un 
pédioelle,  insérées  à  la  base  deFinvolucre  ca- 
liciforme. 

Anthères  à  2  lobes  globuleux. 

Fleurs  femelles  longuement  pédicellées,  so- 
litaires au  centre  de  Tinvolucre  et  entourées 
par  les  fleurs  m&les. 

Ovaire  Uîloculaire  à  loges  unlovulées^ 
libre. 

Styles  8,  bifides. 

Fruit  capsulaire  penché  sur  le  pédicelle  et 
saillant  hors  de  Tinvolucre  calicinal ,  subglo- 
buleux, trilobé,  à  lobes  finement  chagrinés  sur 
le  dos,  à  3  coques  monospermes  qui  s'ouvrent 
avec  élasticité  lors  de  la  maturité. 

Graines  petites,  lisses,  blanches  ou  brunes, 
à  périsperme  charnu. 

Embryon  droit,  placé  dans  le  périsperme, 
h  cotylédons  linéaires. 

Radicule  dirigée  vers  le  bile. 

Fleurit  de  juin  en  septembre. 

Très-commun  aux  bords  des  chemins,  dans 
les  lieux  stériles,  sablonneux,  sur  les  coteaux 
arides,  etc. 

VEuphorbia  cyparissias  doit  son  nom  à 
la  ressemblance  de  son  porl  avec  celui  du  cy- 
près. D'après  Loiseleur-Desloogchamps;,  la 
poudre  de  Técorce  de  sa  racine  produit,  à  la 
dose  de  àO  centig.  jusqu'à  celle  d'un  gramme, 
plusieurs  vomissements  et  plusieurs  selles 
(Man.  des  pL  ns.,  tabl.  n®  6).  L'analyse  chi- 
mique faite  par  John  du  suc  de  cette  plante 
lui  a  montré  qu'elle  contenait  :  eau  77  ;  ré- 
sine, 13,80  ;  gomme,  2,75  ;  caoutchouc,2,75; 
albumine,  1 ,87  ;  acide  tartrique  et  huile  grasse, 
quantités  indéterminées  {Bull,  de  pharm,^ 
VI,  76).M.LeteIlier,  qui  a  répété  cette  analyse, 
a  eu  pour  résultat  de  l'eau,  un  principe  Acre 
non  volatil,  une  substance  gommeuse,  de 
rhuile  volatile,  de  la  résine  blanche  (Joum. 
de  chimie  méd.y  m,  312).  Cette  euphorbe  est 
mortelle  aux  brebis  ainsi  que  ses  congénères* 
La  Motte  a  vu  une  femme  périr  pour  avoir 
pris  un  lavement  préparé  avec  cette  plante. 
Cent  cinquante  grammes  de  son  suc  ont  fait 
périr  un  chien  par  la  :  violence  de  l'iniamma- 


tion.  Cependant  on  s'en  sert  comme  purgatif 
dans  les  campagnes,  où  on  l'appelle  rhubarbe 
des  paysans^  rhubarbe  des  pauvres,  depuis 
la  dose  d*un  gramme  jusqu'à  celle  de  quatre. 
Son  ftcreté  peut,  d'ailleurs,  être  corrigée  soit 
en  la  faisant  macérer  pendant  vingt-quatre 
heures  dans  du  vinaigre,  dans  le  suc  d'oseille 
ou  toute  autre  liqueur  acide,  soit  en  |la  faisant 
dessécher.  Dans  cet  état,  on  peut  l'admiids- 
trer  comme  drastique,  en  substance,  à  la  dose 
de  0,50  à  i  gramme;  Geoffroy  la  portait 
même  à  celle  de  1,25  à  6,00.  On  a  quelque- 
fois donné  les  feuilles  en  décoction  dans  le  lait 
ou  dans  l'eau  de  racine  de  guimauve,  à  la 
dose  de  8  grammes. 

Les  fruits  de  cette  plante,  au  nombre  de  10 
à  12,  purgent  violemment  les  sujets  les  plus  ' 
robustes.  L'écorce  de  la  racine,  en  poudre, 
administrée  par  Loiseleur-DesIODgchamps  à 
vingt  individus,  à  la  dose  de  /^0,75  et  90 
centigr.,  a  produit  plusieurs  vomissements  et 
plusieurs  selles.  C'est  à  titre  de  purgatif  que> 
pour  la  plupart  du  temps,  cette  euphorbe  a 
été  employée  dans  une  liste  assez  nombreuse 
de  maladies. 

Apoplexie.  —  60  centigr.  en  lavement 
(Geoffroy,  Muller). 

AsQTE.  —  Poudre  de  racine  d'esula  minor 
0,60  à  0,50;  cannelle  0,60;  sel  de  tartre,  0,ûO 
pour  une  poudre  à  prendre  en  pilules  ou  en 
bols  (Willis). 

Chlorose.—  Hertodt  vantait,  contre  les  pâ- 
les couleurs  des  filles  ou  des  femmes,  la  racine 
de  petite  ésule  préparée  (c'est-à-dire  bouillie  * 
dans  du  lait,  séchée  pour  bouillir  de  nouveau 
dans  du  vinaigre  et  pulvérisée)  à  la  dose  de  1 
à  3  granmies  dans  une  infusion  chaude  d'ab- 
sinthe {Medicus  empiricus^  p.  66). 

Fièvres  iiîterm[tt£rtes.  —  On  donne  en 
divers  lieux  cette  euphorbe  comme  fébrifuge^ 
mais  ce  n'est  pas  sans  danger (Haller,  Mat, 
méd,).  —  Une  poudre  fébrifuge,  vendue  très- 
cher  et  qui  avait  une  grande  réputation  dans 
Paris,  n'était  autre  que  la  poudre  de  racine  de 
petite  ésule  :  2  à  A  grammes  dans  du  bouillon^ 
trois  jours  de  suite.  Elle  purge  violemment 
par  haut  et  par  bas  (Chomel,  pi.  us.  t  I,p.  87)« 
—  Voici,  dit  le  docteur  Mièrgoes  (Médecin, 
delà  Maison,  15  juillet  1 833),  le  moyen  qu'em- 
ployait un  empirique  pour  guérir  les  fébricitan  ts 
que  l'art  avait  abandonnés:  on  cueille  Teu- 


M» 


qinifaft  aas  doole  pov  dbjel  de  pnK 
^Dqwr  onde  faire  revenir  lesliteorTlwidcs; 
i  tt  eomposaîl  de  SQC  de  perran,  d>gBoa,  de 
fiel  de  pore  oa  de  bœnr,  de  ncinede  cydiBen, 
de  eoloqniite,  d*eiiplioriie  et  de  mid. 

IcriKE.  —  On  eBi(ri«e  avee  sneeèt  Péoofee 
de  la  racine  d*énle  macérée  dani  da  maigre, 
depoii  la  éom  de  1  4  il  grumnes  en  soba- 
tanee,  on  an  double  ai  infèaion  ;  Textrait  à  la 
dose  de  i,90.  (Gbomel,  Pi,  n$.,  p.  86.) 

llâfi%Dig>  anoHiQOBS.  —  Od  a  employé  la 
ndne  de  petite  ésnle,  boQîUie  dans  da  lait, 
pojs  dans  do  Tin  aigre,  aéchée,  et  dont  on  fid- 
sait  ensoite  on  ozymel  on  on  rob. 

Maladies  de  la  kah.  —  Le  sue  de  tithy- 
nale  oo  égale  gaérit  les  gales,  les  impétigos, 
les  elons,  les  condylomes,  les  verraes,  eto. 
(Rotty,  Mat,  métL,  519.) 

Odontalgie.  —  Sac  de  tithyroale  dans  le 
ereoz  de  la  dent,  ayee  la  préeaation  â*entoorer 


pile  M^THÉa  et  «r  dt  li- 
HdOMptndfV 


ceUa  patitni,  el  dt  fil  a  ^  im  apMfcai 

■■Bf  nnnia  ne  occn^eiie  le  mmiai  ne  lap^ 
plioatian  dn  ane  t^éinla  «r  la  tea  «tUrs^ 


Si  mus»  ***  Hamna  aflInM  ^jw  la  me  de 
r^^stecMi  rypaiftrtM  à  k  deaa  tMt  ««ni- 
nirtièe  en  phaiava  kisjiana  ka  ti^H^troi 
benr»,  eonvient  anx  «yphOts  dans  kaftalk» 
k  aMToore  ea  eonlre4ndâfiié« 

TKaams.  —  Lsa  osaipagnarda  toni  diip*» 
nttre  ks  Termes  a^rec  k  aoc  de  tonlea  ka 
tithynalee;  nakil  knt,  atanl  d^ippliqner  k 
snc,  enkTW  légèraaaent  k  aoperfkk  da  l>x- 
cnteanœ  atec  on  instnunent  trtnehant* 

Yebs  iNTEsrniAcx.  —  Ua  knilka  aMiea 
adnnnistréea  aw)  da  mM  délitrent,  dtt«on« 
les  enknts  des  vers.  (Hilkr,  MqU  wM.,  t  II» 
p.  1 1.)  —  Cnsson  {Rtmwrfim^t  s^r  h  i9mki$ 
1786)  dit  que  la  petite  ésule,  ayant  réosat  anr 
an  chien,  fût  esatyée  avee  anooès  snr  rh<»nnia* 
{Journ.  de  FandermmuU ,  17860  Qalkn 
conseillait  les  semences  et  le  sue  de  UUiy* 
maie. 

(Test  avee  la  poudre  des  kulUes  de  petite 
ésule  que  Ton  préparait  le  kmeux  purgatif 
appelé  poiyehrtste,  tout  à  Mt  oublié  avh 
jfourd'hui. 


RKTIJB   BIBIiIOQRAPHIOVB, 


Éi^û,tm  eUniqnea  wmr  l^hyatérte,  par  le 
docteur  £.  Ghairou.  *-  1870,-  vol.  in-8<^  de 
148  pages  (i). 

Il  vient  de  paraître  sous  le  titre  de  :  Étu- 
des cliniques  sur  F  hystérie,  un  travail  dans 
lequel  Tauteur  nous  peint  sous  une  couleur 
toute  nouvelle  le  tableau  d*une  maladie  qui  a 
eu  le  privilège  de  fixer  l'attention  des  prin- 


(1)  Cbez  M.  J.-B.  BaUlière  et  fils.  —  Prix  i  8  tt. 


dpaux  paihologistes  de  tous  les  temps  et  de 
tous  les  pays. 

La  lecture  de  ce  petit  volume,  dans  lequel 
les  faits  s^enchainent  avec  une  rare  et  mer- 
veilleuse  logique^  conduit  tout  naturellement 
à  se  demander  comment  il  a  pu  se  faire  que 
pour  une  maladie  signalée  depuis  des  lièdesi 
les  recherches  nombreuses  dont  elle  a  été 
robjet  n'aient  pas  abouti  plus  tôt  aux  résultats 
si. nets  et  si  précis  exposés  dans  ce  travail. 

Aux  auteurs  qui  se  sont  occupés  de  cette  me- 
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ladie^  il  manquait  le  point  d*appui,  le  pivot 
autour  duquel  devaient  se  grouper  ces  faits 
singuliers^  ces  manifestations  étranges  connues 
de  tous  les  observateurs. 

Le  signe  pathognomonique  de  l'hystérie^  tel 
est  le  véritable  pointe  départ  de  M.  Chai- 
ron  dans  Texposé  de  sa  doctrine.  Avec  ce 
signe  tout  s'explique  ;  les  phénomènes  les 
plus  bizarres,  les  faits  les  plus  extraordinaires, 
trouvent  aussitôt  leur  véritable  place  dans  le 
cadre  nosologique. 

L'hystérie,  ainsi  que  toutes  les  maladies 
bien  étudiées^  a  pour  cause  première  une  lé- 
sion organique.  C'est  le  deuxième  point  ca- 
pital de  la  doctrine  de  M.  Chairon. 


La  lésion  organique  étant  donnée  et  bien 
définie,  un  traitement  rationnel  s'imposait  de 
lui-même.  Ce  traitement  constilue  le  troisième 
point  Important  du  travail  dont  nous  nous 
occupons. 

De  nombreuses  observations  cliniques  sont 
données  à  l'appui^  nous  ne  dirons  pas  des 
théories»  car  l'ouvrage  n'en  renferme  aucune^ 
—  mais  bien  des  faits  que  chacun  pourra  vé- 
rifier. 

C'est  un  livre  écrit  avec  une  yerve  entraî- 
nante dominée  par  l'intime  conviction  que, 
dans  la  science  des  infirmités  humaines,  il 
reste  encore  beaucoup  à  étudier. 


III.  MELANGES. 


ACADÉMIE  (MPtRIALE  DEMBDECiNB« 


Séance  du  12  Juillet  1870. 

PRÉSIDENCE    DE  M.  DENONVILLIERS. 

Taeelnattons  0aeceMUea.  —  M.  Amé- 
dée  Latour  présente,  de  la  part  de  M.  le  doc- 
teur Baudry  (d'Evreux),  une  note  relative  à  la 
prophylaxie  de  la  variole.  Cette  prophylaxie 
n*est  autre  que  la  vaccination,  mais  pratiquée 
d'une  manière  particulière.  Dès  qu'un  vario- 
leux  entre  à  l'hôpital,  M.  Baudry  commence 
par  se  vacciner  lui-même  et  par  vacciner  tou- 
tes les  personnes  qui  entourent  et  approchent 
le  malade  :  infirmiers,  religieuses,  jusqu'à 
l'aumônier.  Il  agit  de  même  dans  sa  pratique 
civile.  M.  Baudry  s'est  ainsi  vacciné  plus  de 
cent  fols  en  vingt  ans,  et  il  est  convaincu  d'a- 
voir par  cette  méthode  empêché  la  contagion 
de  la  maladie.  (Comm.  de  vaccine.) 

Cancer  d«  larynx.  —  M.  le  docteur 
Désormeaux,  candidat  pour  la  section  de  pa- 
thologie externe,  lit  un  mémoire  sur  le  can- 
cer primitif  du  larynx. 

Voici  les  eoBClusions  de  ce  travail: 

«.  1*  Les  tumeurs  cancéreuses  du  larynx 
étant  à  peu  près  constamment,  ri  ce  n'est 


toujours,  constituées  par  du  tissu  épithéiial, 
qui  offre  plus  de  chances  de  guérison  que  les 
tissus  véritablement  cancéreux,  on  ne  doit  pas 
hésiter  à  les  opérer  toutes  les  fois  que  leur  ex- 
tirpation complète  parait  possible; 

«  2»  Les  symptômes  observés  sur  le  malade, 
la  marche  de  la  maladie,  et  surtout  l'examea 
laryogoscopique,  permettent  d'arriver  à  on 
diagnostic  extrêmement  probable;  et,  en  sup- 
posant qu'il  y  ait  erreur  sur  la  nature  du  tissu 
morbide,  du  moment  qu'une  tumeur  du  la- 
ryox  menace  le  malade  de  suffocation,  et  qu'il 
est  impossible  de  la  détruire  par  les  voies  na 
turelles,  il  y  a  indication  de  recoark*  à  une 
opération  plus  efficace  ; 

«  3^  Celte  opération  est  la  laryngotomie, 
dans  laquelle  on  ne  devra  pas  craindre  d'ou- 
vrir le  plus  largement  possible,  afin  d'agir 
plus  sûrement  sur  la  tumeur,  dont  il  est  im» 
portant  4e  détruire  jusqu'à  la  dernière  trace; 

«  /ï*  La  gravité  de  la  laryngotomie  est  très- 
faible.  La  crainte  d'altérer  la  voix,  et  même 
de  rendre  le  malade  aphone,  ne  doit  pas  ar- 
rêter, quand  il  s'agit  d*attaqder  une  maladie 
qui  entraînerait  nécessairement  la  mort; 

a  b"  Lorsque  l'aifection  a  débuté  dans  le 
larynx,  on  peut  tenter  l'extirpation  tant  que 
la  lésion  ne  dépasse  pas  la  cavité  laryngienne 
par  sa  partie  supérieure,  ce  qu'on  constate  au 
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moyen  dn  laryngoscope,  et  tant  qu^elIe  n'a 
pas  franchi  la  boite  cartilagineuse  qui  lui  op- 
pose longtemps  une  barrière.  Ce  dernier  pro- 
grès de  la  maladie  se  reconnaît  à  Taugmenta- 
tion  du  volume  de  l'organe,  qui  prend  en 
même  temps  une  forme  irrégulière  et  une  con- 
sistanoe  anormale  ; 

«  6*  Lorsque  les  symptômes  qui  viennent 
d*ètre  énoncés  font  reconnaître  qu'il  est  im- 
possible d'extirper  complètement  le  mal,  ou 
lorsqu'il  a  déterminé  l'engorgement  des  gan- 
glions lymphatiques  voisins,  on  doit  se  borner 
à  pratiquer  la  trachéotomie  pour  éviter  la 
snflooation  et  pour  prolonger  les  jours  du  ma- 
lade; 

«  7^  Après  la  laryngotomie  et  la  destruction 
de  la  tumeur,  on  doit  laisser  à  demeure  une 
canule  dans  la  trachée  assez  longtemps  pour 
sTassurer  qu'il  ne  se  fait  pas  de  récidive.  L'ou- 
verture ainsi  entretenue  pennet  d'explorer 
Torgane  de  bas  en  haut,  de  cautériser  les 
points  qui  ;donneraient  de  l'inquiétude;  et, 
enfin,  si  Ton  est  obligé  de  recourir  une  se- 
conde fois  à  la  laryngotomie,  elle  simplifie 
Popération.  »  (Renvoyé  à  la  section  de  patho- 
logie chirurgicale.) 

iTiBAire.  ^  L*ordre  du  jour  appelle  te 
siûte  de  la  discussion  sur  le  vinage  des  vins. 
—  La  parole  est  à  M.  Payen. 

L'orateur  confirme  les  opinions  émises  par 
M.  Gaultier  de  Glaubry,  dans  la  dernière 
séance,  sur  l'identité  des  sucres  et  des  al- 
cools bien  rectifiés,  quelle  que  soit  leur  ori- 
gine; cette  identité  est  un  résultat  dû  aux 
progrès  accomplis  dans  les  procédés  chimi- 
ques de  raffinage  des  sucres  et  de  la  rectifi- 
cation des  alcools.  Il  pense,  cependant,  que 
Talcool  de  vin,  particulièrement  l'esprit- de- 
vin de  Montpellier,  possède  une  valeur  plus 
grande  que  les  autres  alcools.  Il  ajoute  que 
des  expériences  ont  démontré  qu'en  mélan- 
geant ensemble  un  volume  d'alcool  rectifié  à 
94''  avec  un  volume  d'alcool  non  rectifié  à 
85%  le  mélange  acquiert  une  valeur  plusgrande 
que  celle  de  chacun  des  deux  alcools  pris  en 
particulier.  C'est  un  procédé  de  yieilUr  rapi- 
dement l'alcool  non  rectifié. 

M.  Payeo  trouve  qu'il  y  aurait  inconvé- 
nient à  pratiquer  le  visage  de  manière  que  la 
quantité  d'alcool  fût  a^sez  grande  pour  déna- 
turer le  vin.  Ce  liquide  contient  divers  étbers, 


diverses  matières  salines  en  dissolution;  en 
ajoutant  au  vin  une  trop  forte  proportion  d'al- 
cool, on  change  les  quantités  relatives  de  ces 
substances  que  l'acool  ne  contient  pas,  on  dé- 
nature donc  le  vin. 

Au  sujet  du  vinage  à  la  cuve,  M.  Payen  dit 
que  la  quantité  d'alcool  ajouté  au  moût  avant 
la  fermentation  disparaît  en  partie  pendant 
cet  acte,  en  partie  par  l'absorption  qu'il 
éprouve  de  la  part  d^s  tissus  organiques.  Il  y 
a  donc  perte  d'alcool  dans  le  vinage  à  la  cuve, 
et  il  y  aurait,  à  cet  égard,  intérêt  à  permettre 
le  vinage  au  tonneau,  en  supposant  que  celte 
dernière  opération  ne  fût  pas  contraire  aux 
principes  de  l'hygiène»  On  ignore,  d'ailleurs, 
s'il  existe  des  différences,  au  point  de  vue  des 
qualités  hygiéniques,  entre  les  vins  vinés  à  2 
ou  8  p.  100,  par  exemple,  et  les  vins  natu- 
rels. 

M.  Payen  est  convaincu  que  l'on  arrivera  à 
la  suppression  du  vinage.  Quelques  indus- 
triels ,  viticulteurs  et  agronomes  distiogaés, 
ont  déjà  réussi  même  pour  les  vios  du  Midi. 
L'un  d'eux,  M.  Gazalis,  a  montré  qu'en  récol- 
tant les  raisins  au  moment  de  leur  maturité 
ou  peu  de  temps  avant,  le  vin  obtenu  se  cla- 
rifie facilement,  se  conserve  bien  et  peut  être 
transporté  sans  inconvénient. 

D'autres  moyens  ont  été  employés  dont  la 
généralisation  amènerait,  au  bout  d'un  cer- 
tain temps,  la  suppression  du  vinage.  Tel  est 
le  chauffage  ^es  vins,  hnaginé  par  Appert, 
en  IBIO,  et  repris,  dans  ces  derniers  temps, 
par  M.  Pasteur,  avec  quelques  modifications. 
Tandis  qu'Appert  voulait  que  l'on  chaufOit  le 
vin  à  70  degrés,  M.  Pasteur  abaisse  la  tempé- 
rature à  60  et  même  à  50  degrés,  suivant  la 
richesse  alcoolique  du  vhi  ;  plus  le  degré  al- 
coométrique  est  élevé,  plus  la  température 
peut  être  abaissée.  Le  chauffage  doit  à  peine 
durer  quelques  minutes.  Il  a  pour  effet  de  dé- 
truire les  ferments  anormaux  contenus  dans 
les  vins.  L'expérience  a  démontré  que  les  vins 
chauffés  se  conservent  parfaitement  bien  et 
supportent  à  merveille  le  transport.  Un  très- 
grand  nombre  de  négociants  ont  fait  des  spé- 
culations peureuses  avec  des  vins  ayant  subi 
l'opération  du  chauffage  ;  l'Administration  de 
la  marine  ^'emploie  guère  plus  que  ce  mode 
pour  ses  expéditions.  Des  vins  ainsi  traités 
ont  été  envoyés  dans  les  colonies  et  jusque 
dans  Ut  NouveUeOialédoniet  et»  au  retour,  en 
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comparant  les  échantillons  restés  en  France 
avec  ceux  du  même  cru  et  de  la  même  récolte 
qui  avaient  subi  le  voyage,  on  a  trouvé  que 
ces  derniers  étaient  meilleurs. 

Il  est  donc  rationnel  de.  chercher  à  suppri- 
mer le  vinage  en  le  remplaçant  par  le  chauf- 
fage des  vins. 

A  plus  forte  raison  devrait-on  supprimer 
une  pratique  évidemment  nuisible  :  celle  du 
plâtrage  des  vins.  Cette  pratique  dénature 
les  vins,  ainsi  que  Tout  dénaontré  BfM.  Bussy 
et  Buigniet  L'addition  de  plâtre  transforme 
le  bitartrate  de  potasse^  sel  acidulé  et  agréa- 
ble du  vin»  en  bisulfate  de  potasse,  qui  est 
amer  et  purgatif.  Un  riche  et  savant  proprié- 
tah*e  dn  Midi,  M.  Maresc,  a  supprimé  avec  un 
plein  succès  le  plâtrage  et  le  vinage  de  ses 
vins. 

M.  Payen  pense  qu'il  convient  d'accorder  la 
préférence  aux  vins  naturels  sur  les  vins  vi- 
nés,  et  d*encottrager  les  procédés  de  réoolte 
et  de  vinification  qui  permettront  de  se  passer 
de  vinage.  Toutefois  il  lui  parait  rationnel 
d'ajouter  à  certains  vins  une  proportion  d'al- 
cool nécessaire  à  leur  conservation  et  à  leur 
transport;  par  exemple^  une  proportion  de  2 
ou  3  pour  100. 

Il  convient  de  proscrire  le  vinage  exagéré, 
qui  dénature  les  vins. 

—  M.  Poggiale  cherche  à  réfuter  les  argu- 
ments émis  par  MM.  Bouley,  Reynal,  Broca  et 
Boudet  en  faveur  du  vinage.  Il  soutient,  con- 
trairement à  M.  Bonley,  que  TËtat  a  le  droit 
d^intervenhr  dans  les  questions  qui  intéres- 
sent la  santé  publique. 

Il  demande  que  TÉtat  ne  permette  pas  que 
l'on  remplace  une  boisson  salutaire  par  une 
boisson  malfaisante. 

M.  Poggiale  répète,  ce  qu*il  a  dit  déjà,  qu'il 
n'est  pas  absolument  ennemi  du  vinage.  Il 
l'admet  pour  les  vins  trop  fidbles,  acides,  trop 
peu  chargés  en  alcool  ;  mais  il  ne  veut  pas 
que  reddition  d'alcool  soit  portée  au-delà  de  3 
à  A' pour  100.  Ce  vinage  ainsi  fait  convient 
aux  vins  faibles  du  centre  de  la  France,  aux 
vhis  de  Beaujolais  et  de  l'Orléanais.  Il  ne  veut 
pas  la  liberté  du  vinage  demandée  par  MM. 
Bonley,  Reynal,  Broca  et  Boudet  :  il  considère 
comme  esseniieilement  nuisibles  à  la  santé 
publique  des  vins  vteés  à  i6>  18,  SO  et  Si 
p.  100,  des  vins  avec  lesquels  on  commet  la 


fraude  de  les  étendre  d'eau  pour  en  faire  plu- 
sieurs pièces  avec  une  seule.  -^  Les  produc- 
teurs des  alcools  du  Nord  eux-mêmes  ne  vont 
pas  jusque-là  dans  leurs  prétentions;  ils  ne  de- 
mandent pas  la  libi^rté  du  vinage,  mais  seule- 
ment Tautorisation  de  porter  le  titre  alcdomé- 
trique  des  vins  à  14  p.  100. 

Tout  le  monde  sait  comment  on  fabrique  le 
vin  pour  la  consommation  des  grandes  villes , 
avec  des  vins  faibles,  des  matières  colorantes, 
de  TalcooL  M.  Poggiale  proteste,  au  nom  de 
l'hygiène,  contre  une  pareille  pratique  ;  il  dit 
que  TAcadémie  a  le  droit  de  déclarer  que  ces 
boissons  sont  mauvaises,  de  signaler  ces  frau- 
des à  l'autorité  compétente  et  les  inconvé- 
nients qu'elles  ont  pour  la  santé  publique. 

M.  Poggiale  donne  quelques  détails  sur  les 
vins  fournis  aux  troupes  de  l'armée  de  terre 
et  de  mer.  Il  termine  en  reproduisant,  avec 
de  légères  modifications,  la  conclusion  prin- 
cipale du  rapport  de  M.  Bergeron,  à  laquelle 
il  déclare  de  nouveau  se  rallier  complète- 
ment. 

Séance  du  iSJuUiet  1870. 

PRÉSIDEIIGS  DE  M.  DE50NVILLIERS. 

Tinagre*  -*  lA  discussiou  reprend  par  un 
discours  de  M.  Bouchardat  qui  se  refuse  à 
l'analyse.  L'auteur  le  termine  par  les  conclu- 
sions suivantes  : 

Non,  au  point  de  vue  de  l'hygiène,  le  vinage 
n'est  pas  une  bonne  opération. 

Le  vinage  est  quelquefois  un  mal  nécessaire, 
mais  qu'il  convient  de  restreindre  dans  .les 
plus  étroites  limites. 

Ouf,  Il  ne  faut  autoriser  le  vinage  qu'avec 
des  alcools  de  vins,  parce  que  l'hygiène  re- 
doute le  développement  des  distilleries  de 
grains  et  de  betteraves. 

M.  Fauvel,  encore  plus  sévère,  essaye  de 
prouver  que  le  vinage  n'a  pour  but  que  de 
jeter  dans  le  commerce  des  vins  f^latés,  nui- 
sibles à  la  santé.  II  demande  donc  pour  le  vi- 
nage le  droit  commun,  sans  privilège  d'au- 
cune sorte. 

L'Académie,  eonsultée  par  M.  le  Président, 
renvoie  le  rapport  à  la  commisBion,  qûi^evfa, 
à  la  séance  suivante,  présenter  de  nouvelles 
conclusions. 


ACABialB  DSS  SCIEHCBS. 
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Séance  publique  annuelle  du  i7  Juillet. 

Va  grand  maaim  de  récompenses,  ont  été 
décernées  à  des. médecins.  Ed  Toid  le  détail 
abrégé. 

Prix  de  médeûine  et  de  chirurgie  (appli- 
cations de  Téleetrictté  à  la  thérapeuticpie).  -* 
L'Académie  a  accordé  :  l""  à  MBf.  Li^ros 
et  Onimns»  une  médaille  de  3,000  francs  pour 
l'ensemble  de  leurs  travanx,  et  les  résultats 
importants  quMls  ont  déjà  obtenus  en  vue  des 
applications  de  Pélectricité  à  la  physiologie  et 
à  la  thérapeutique  ;  2«  à  M.  Gyon^  une  mé- 
daille de  2^000  francs  pour  les  mêmes  motils. 

Prix  de  phffiiologie  expérimentale.  — 
Une  mention  très-honorable  avec  une  somme 
de  000  francs  est  accordée  à  MM.  Léon  Tri- 
pier et  Arl(ttng  :  1®  Pour  avoir  démontré  les 
premiers,  ianslesnerfosensitiis  cutanés^  Texis- 
te&ee  d^ine  sensibilité  récurrente  jusquMci 
reconnue  seulement  dans  les  nerfe  moteurs  ; 
2*  Pour  avoir  établi  expérimentalement  que 
IMuence  des  nerlii  sendtife  de  la  peau  s*é« 
tend  en  dehors  de  leur  zone  de  diiÂrlbution 
anatomique;  8*  Que  la  persistance  de  la  sen- 
ribilité  dans  le  bout  périphérique  des  nerfs 
aecQonnés  et  la  persistance  de  la  sensibilité 
dans  la  peau  correspondante  sont  deux  phé- 
nomènes connexes,  qui  ne  se  présentent  ja- 
mais Tun  sans  rentre* 

Prix  Moniyon.  —  IMvers  prix  fondés  par 
M.  de  Montyon  ont  été  décernés  :  l<»  A  M.  le 
docteur  Janard,  pour  ses  recherches  sur  Fac- 
tion de  Pair  comprimé  sur  le  corps  humain  ; 
2*  Â  M.  le  docteur  Hubert  von  Luschka,  pro- 
fesseur drauatomie  àt  l'Université  de  Tubin- 
Sen,  pour  divers  mémoires,  et  parliculière- 
inent  pour  son  ouvrage  intitulé  :  Anat<mie 
médico-chirurgicale  du  thorax  et  des  or- 
Çones  inirorthoraciqueê;  étude  anatomique 
<^«  pharynx  de  l* homme;  Z"*  Â  MM.  Paulet 
^  Sarazin  pour  leur  Traité  d*qnatomie  to- 
f^raphique. 

Ea  outre,  parmi  les  ouvrages  qui  ont  mé- 
rité à  leurs  auteurs  des  mentions  honorables 
avec  encopragements  de  la  valeur  de  1,500 
francs^  nous  trouvons  les  suivants  : 

i*  Recherches  cliniques  sur  la  ehorée,  le 
rhumatisme  et  les  maladies  du  cœur  chez 
^  enfantty  par  M.  le  docteur  Henri  Roger, 
iQédecin  de  l'hôpital  des  Enfants,  etc. 


2*  Typhus  dés  Arabes,  épidémie  de  186S, 
par  un  anonyme. 

8^  Divers  mémoires  sur  Vhelminthi^ogie 
médicale^  par  M.  Knodi,  chîrargien  en  pre- 
mier de  l'hôpital  militaire  de  Safait-Péters- 

bOttFg. 

Enfin,  V Essai  sur  les  maladies  du  ecsur 
chez  les  enfanis^  par  M.  le  docteur  René  Bla- 
che,  et  les  études  photographiques  de  M.  Rou- 
danousky  sur  le  système  nerveux  de  llunnme, 
etCp,  ont  été  cités  avec  éloges. 

Prix  Briant,  —  Une  récompense  de  6,000 
fr.,  totalité  de  Pintérèt  annuel  du  legs  Briant, 
a  été  décernée  à  M.  Fauvel  pour  son  bel  ou- 
vrage sur  PÉtiologie  et  la  prophylaxie  du 
choléra. 

Trois  autres  mémoires,  envoyés  pour  le 
même  concours,  ont  été  Tobjet  de  mentions 
honorables  : 

1**  Les  Études  géographiques  et  sdentifi* 
ques  sur  les  causes  et  les  sources  du  choléra 
asiatique,  par  M.  Proeschel. 

2»  Une  Notice  sur  les  mesures  de  précau- 
tions prises  à  Batma  pendant  le  choléra  de 
1867,  par  M.  Dukerley,  médecin-major. , 

3»  La  Statistique  des  décès,  par  le  cho- 
léray  qui  ont  eu  lieu  dans  le  quartier  Folie* 
Méricourt  pendant  les  années  1865  et  1866, 
par  M.  le  docteur  Géry  père. 

Prix  Bordin.  —  Le  sujet  du  concours 
était^  cette  année  :  la  Monographie  cTun 
amimal  invertébré  marin,  M.  Marion»  pré^ 
paratour  à  la  Faculté  des  sciences  de  Mar- 
seille, avait  adressé  un  .travail  intitulé  :  Re- 
cherches sur  les  nématoïdes  marins;  et 
M*  Nicolas  Wagner,  professeur  à  FUniversité 
de  Kasan,  une  Monographie  des  ancées  du 
golfe  de  NapUs.  L'Académie  a  partagé  le  prix 
entre  les  .deux  concurrentaé 

Prix  Barbier.  —  Ce  prix  a  été  également 
partagé  par  mottié  entre  M.  Mirault  (d'An- 
gers), et  lé  docteur  B.  StiUing  (de  Gassel). 
M.  Stiifing  a  le  prenaier,  à  ta  suite  des  opéra* 
tions  d'ovariotomie,  fixé  le  pédicule  à  l'angle 
intoleur  de  la  plaie,  au  lieu  de  le  laisser  re- 
tomber dans  la  cavité  abdominale^  Son  pro- 
cédé avait  été  décrit  dès  l'année  1841.  M.  Mi- 
rault a  préconisé  l'occlusion  temporaire  des 
paupières  dans  le  traitement  de  reetropion 
dcatrieiel.  H  a  dernièrement  rendu  cette  mé- 
thode apphcdMe  &  i*ectropion  unipalpébral  en 
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Szant  le  lambeau,  non  plus  aa  bord,  mais  à 

base  de  la  paupière  non  renversée. 

Prix  Godard.  —  Aucun  travail  a  sur  Tana- 
tomie  et  la  physiologie  des  organes  génito- 
urinaires  de  Thomme  »  n'ayant  paru  mériter 
one  récompense,  l'Académie  décerne  le.  prix 
à  M.  le  pnrfesseur  Hyrtl  (de  Vienne),  ponr  ses 
recherches  sur  les  mêmes  organes  chez  les 
poissons. 

Prix  Desmaxures.  —  M.  le  docteur  Her- 
mann  HofTmann,  professeur  de  clinique  à  TU- 
niversité  de  Giessen,  qui  a  partagé  ee  prix 
avec  M.  le  docteur  Louis  Rabenhorst  (de 
Dresde),  a  étudié  les  bactéries  au  point  de 
vue  purement  botanique,  pour  ainsi  dire.  On 
ne  lit  pas  sans  étonnement  dans  son  mémoire 
qu'il  est  parvenu  à  les  cultiver  artificielle- 
ment, et  même  qu'il  les  a  vues  croître  dans 
Tair  sur  un  corps  modérément  humide.  Dans 
cette  condition  iosoliie,  les  bactéries  arrivent 
pourtant  à  former  des  chapelets  assez  allongés, 
et  qui  se  dressent  les  uns  contre  les  autres  à 
la  manière  des  soiee,  du  velours. 

Dans  ce  même  concours,  M.  le  docteur 
Edouard  Strasburger,  actuellement  professeur 
de  'botanique  &  l'Université  d'iéna,  a  obtenu 
une  mention  honorable  pour  ses  travaux  sur 
les  fougères  et  les  hépatiques. 

Prix  de  statistique.  —  Voici  comment 
s'exprime  le  rapporteur  académique  au  sujet 
de  l'ouvrage  qui  a  remporté  ce  prix  : 

«  L'ouvrage  remarquable  dont  il  s'agit  est 
dû  à  M.  Chenu,  et  est  intitulé  :  StaiUtigue 
médico-chirurgieaie  de  la  campagne  dl* 
talie  en  1859  et  1860.  Déjà  l'Académie  avait 
décerné  un  prix  à  M.  Chenu,  pour  son  ex- 
cellent travail  sur  la  mémorable  campagne  de 
Crimée.  Les  deux  volumes  qu'il  publie  aujour- 
d'hui sur  les  combats  de  nos  soldats  en  Italie 
ont  paru  mériter  le  même  honneur.  Ils  of- 
f^nt  ie  même  intérêt  saisissant,  au  point  de 
vue  historique  de  la  campagne  et  au  point 
de  vue  des  résultats  chirui^caux.  Le  lecteur 
s'y  laissera  entraîner,  car  la  chronique  de  l'ar* 
mée,  quelque  simplement  qu'elle  soit  racon- 
tée,, met  en  évidence  l'héroïsme  de  nos  trou- 
pes. Après  l'avoir  lue,  nul  ne  prendra  pour  des 
lieux  communs  ces  louanges  qui  reviennent 
si  souvent  dans  nos  histoires  et  dans  nos 
liants  patriotiques  :  ce  ne  sont  pas  de  vains 
mots.  Malheureusement  la  glohre  n'est  achetée 
qu'à  haut  prix,  la  vaillance  paye  ses  gloires 


parfois  bien  chèrement  On  n'en  est  que  trop 
convaincu,  en  parcourant,  même  rapidement» 
la  partie  chirurgicale,  c'est-à-dire  presque 
tout  l'ouvrage.  Sans  cesse  elle  met  sous  les 
yeux  les  plus  pénibles  tableaux... 

«  Il  est  bon  d'en  foire  ressortir  le  résultat 
principal  :  c'est  que  cette  campagne  de  trois 
mois,  qui  a  vu  tant  de  glorieux  combats  et  la 
grande  bataille  de  Solférino,  a  moins  coûté  à 
la  France  que  l'on  n'aurait  pu  le  craindre. 
Voici  la  récapitulation  des  pertes  de  l'armée; 

Tués 2,536 

Disparus •  r i*i28 

Blessés  et  malades  morts  aux  hôpitaux.    5,010 

Total  des  morts. . > . .    8;67A 

«  Il  y  avait  eu  près  de  20,000  blessés,  dont 
17,000  sur  le  champ  de  bataille. 

<  D'après  divers  renseignements,  l'auteur 
évalue  à  2,800  morts  ou  disparus  les  pertes 
de  l'armée  sarde,  qui  avait  eu  ^,922  blessés. 

«  Les  pertes  de  l'ennemi  sont  nécessahre- 
ment  bien  supérieures.  On  manque  toutefois 
de  renseignements  positiliB  à  ce  sujet.  Les 
morts  sur  le  champ  de  bataille  seraient  au 
nombre  de  5,400.  Mais  les  hommes  disparus 
excéderaient  17,000,  dont  une  grande  partie 
sans  doute  se  retrouverait  parmi  les  prison- 
niers. Les  blessés  et  les  malades  excéderaient 
40,000.  » 


rAlTS  BIVBRS. 


fltervlee  médieal  de»  wtmAmm.  ^  Le  mi- 
nistre de  la  guerre  vient  de  décider  que  tous 
les  étudiants  ayant  acquis  douze  inscriptions 
à  l'École  de  médecine  seraient  admis  attire 
d'aides  auprès  des  èhinirgiens  majors. 

—  Un  avis  affiché  aux  portes  de  l'École  de 
médecine  invite  les  étudiants  en  médecine  et 
les  élèves  en  pharmacie  qui  voudraient  faire 
le  service  des  hôpitaux  militaires  à  se  faire 
inscrire  dans  le  plus  bref  délai. 

Nous  croyons  savoir  qu'un  grand  noinbre 
de  jeunes  gens  ont  déjà  répondu  à  cet  appeU 

Les  étudiants  en  médecine  d'origine  rou- 
maine ont  aussi  offert  spontanément  leur  con- 
cours. 


FAITS  DIVERS. 
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— >  Gioquante  étadiants  en  médedDe  de 
Lyon  ee  sont  fait  inscrire  pour  le  service  des 
ambulances. 

—  MM.  les  étndiants  en  médecine  qui  ap- 
partiennent aux  classes  de  la  garde  nationale 
mobile  1865,  1866, 1867  et  1868,  appelées  à 
ractivit^^  et  qui  ont  satisfait  aux  examens 
d'aptitude  subis  au  Val-de-Gràce,  sont  iavités 
à  se  faire  inscrire  pour  le  service  médical  de 
la  garde  nationale  mobile,  chez  M.  Gham- 
poullion,  médecin  pdncipal  de  première  classe, 
rue  du  Gherche-Midi,  13.  | 

—On  assure  que  1* Administration  de  Tas- 
iistance  publique  est  disposée  à  faire  appel  au 
concours  des  anciens  iotemes  des  hôpitaux 
pour  le  remplacement  des  internes  appelés  à 
bire  partie  de  la  garde  mobile. 

Nous  croyons  savoir  que  plusieurs  anciens 
internes  ont  déjà  écrit  à  M.  Husson  pour  lui 
oOrir  leurs  services. 

—  Dans  les  diverses  mairies  de  Paris,  on  a 
pris  les  noms  d&i  médecins  qui  désirent  prêter 
leur  concours,  soit  dans  les  hôpitaux  militai- 
res^ soit  dans  les  ambulances. 

Orf^aniiatioB  des  ambvlances  tôIob- 

talres.  —  D'après  des  renseîgoements  que 
nous  croyons  pouvoir  affirmer  comme  authen- 
tiques^ la  constitution  et  le  mode  de  fonction- 
nement des  ambulances  volontidres  auraient 
les  bases  suivantes  : 

L'appel  fait  par  la  section  médicale  du  CkH 
mité  a  été  entendu  ;  le  patriotisme  et  le  dé- 
vouement des  médecins  et  des  élèves  ont  amené 
de  nombreuses  offres  de  services.  Les  res- 
sources en  matériel ,  nulles  au  début ,  sont 
aujourd'hui  créées  et  elles  se  développeront 
rapidement. 

Le  principe  adopté  par  la  section  médicale 
du  Comité  ferait  d'éviter  autant  que  possible 
le  transport  des  blessés  atteints  de  fractures 
par  coup  de  feu^  et  de  les  traiter  sui*  place 
aussi  près  que  possible  du  champ  de  bataille. 

Pour  atteindre  ce  but^  chaque  ambulance  de 
corps  d'armée  se  compose  d'une  ambulance 
mobile  avec  des  tentes-hôpitaux^  sMnstalIant  à 
proximité  d'un  village  qui  devient  son  annexe. 
Le  personnel  de  Tambulance^  assez  nombreux 
pour  répondre  à  des  besoins  qu'il  faut  prévoir 
-étendus,  Intervient  tout  d'abord,  et  une  ré- 
serve comprenant  des  chelis  de  serviee,  des 


élèves  et  des  infirmiers  volontaires  arrivant  le 
plus  tôt  possible  sur  le  théâtre  de  la  lutte, 
convertit  l'ambulance  en  un  hôpital  tempo- 
raire ,  laissant  à  Tambulance  la  possibilité 
marcher  en  avant  et  de  suivre  l'armée. 

L'organisation  du  corps  des  ambulances  e 
calquée  sur  celte  de  notre  thirurgie  militaire. 
Chacune  d'elles  se  compose  d'un  chirurgieir 
en  chef,  de  quatre  chirurgiens,  de  dix  aides- 
chirurgiens,  de  douze  sous-aides,  d'un  aumô- 
nier  et  d'un  pasteur,  d'un  comptable  avec  ses 
adjoints,  d'infirmiers  et  de  conducteurs  d'al" 


Le  principe  qui  a  présidé  à  la  répartition 
des  grades  serait  le  suivant  :  les  sous-aider 
sont  pris  parmi  les  élèves  en  médecine; 
aides-chiriûrgiens  parmi  les  docteurs  en  mé- 
decine français  et  les  internes  en  médecine 
qui  offrent  des  garanties  analogues  de  savoir 
et  d'expérience.  Les  chirurgiens  seront  recm- 
tés  dans  l'élHe  des  aides-chirurgiens,  de  façon 
que,  ultérieurement,  les  services  rendus  con- 
courent à  l'avancement. 

On  nous  commimique  la  composition.de  la 
première  ambulance  aujourd'hui  tout  à  fait 
constituée,  et  dont  le  départ  prochain  sera 
suivi  du  départ  d'autres  ambulances  pour 
d'autres  corps  d'armée.  Le  ministre  de  la 
guerre  indiquera  à  quel  oorps  d'armée  sera 
attaché  ce  premier  groupe.  [Gazette  hebdoma- 
daire,] 

*•  El»  «oelété  lAtematto aale  de  secours 

aux  blessés  des  armées  de  terre  et  de  mer 
adresse  l'appel  suivant  aux  médecins  civils  : 

La  guerre  est  déclarée!  Chaque  Françate 
doit  apporter  à  la  patrie  un  énergique  con- 
cours, dans  la  mesure  de  ses  forces  et  de  ses 


Des  conventions  internationales  garantissecC 
la  neutralité.âes  ambulances  volontaires  et 

blessés. 

Le  comité  de  secours  aux  blessés  militaires 
fait  appel  au  patriotisme  et  au  dévouement  des 
médechis  civils. 

Les  médecins  qui  seraient  disposés  &  prêter 
leur  concours  actif  aux  ambulances  volontaires 
sont  invités  à  se  faire  hiscrire  an  siège  du 
comité,  palais  de  l'Industrie,  Champs-Elysées, 

Paris. 

Signé  :  Le  comte  ns  Flavigmt,  président;  le 
baran  de  Rothsgbild,  drésorier; 


Aie 
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Comité  médica»  : 
Signé  :  D'  Nélatoet  ,  sénateur  p   président  ; 
docteur  Ghenu^  médedn  princiiNil 
d'armée  en  retraite,  Tice-président. 

ïf  Léon  Li  FoRT>  professeur  agrégé 
à  la  Faculté^  chirurgien  des  hôpi- 
taux de  Paris,  chirurgien  en  chef 
des  ambulances  actives. 

jy  Blain  des  G(HiH]EAS>  tTésorîer. 

D' Stanislas  Plothowski,  ancien  mé- 
decin militah'e^  secrétaire  général. 

lËcole  de  médecine  et  de  pluunnaele 

de  Vonrs.— M.  le  docteur  Gourben  est  main- 
tenu dans  les  fonctions  de  chef  des  travaux 
anatomiques  de  l'École  préparatoire  de  méde- 
cine el  de  pharmade  de  Tours  et  nommé  sup- 
pléant pour  les  chaires  de  chirurgie. 

M.  le  docteur  Thomas  (Hippolyte)  est  nonmié 
suppléant  pour  les  chaires  de  médecine  à  FË- 
cole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie 
de  Tours»  en  remplacement  de  M.  I^ivert, 
dont  la  démission  est  acceptée. 

M.  le  docteur  Thomas  (Albert-Louis)  est 
nommé  suppléant  pour  les  chaires  d'anatomie 
et  de  physiologie  à  FÊoole  préparatoire  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Tours,  en  rem- 
placement de  M.  Gourbon,  dont  la  démission 
est  acceptée. 

•^  Le  concours  ouvert  par  la  Société  de 
médecine  de  Gand  sur  les  causes  dePaugmenr 
tatian  toujours  croissante  de  ta  populcUion 
des  asiles  d'aiitnés  et  les  moyens  d'y  remé' 
dier.  Vient  de  se  terminer  dans  la  séance  du 
5  courant.  Cette  savante  compagnie  a  décerné 
le  premier  prix  (médaille  d^or)  à  M.  le  docteur 
E.  Dufour,  de  Grenoble ,  médecin  adjoint  de 
Tasile  public  d'Armentières.  M.  Dufpur  a,  de 
plus,  été  nommé  membre  correspondant.  On 
a  décidé,  en  outre,  que  son  mémoire,  imprimé 
aux  Irais  de  la  Société,  sera  publié  et  conservé 
dans  ses  annales,  et  que  cinquante  exemplaires 
seraient  mis  à  la  disposition  de  Fauteur. 

—  L*hôpitai  Saint-Jacques,  que  fonde  à 
Paris  la  Société  homœopathique  de  France, 
va  s'ouvrir  très-prochainement.  Le  personnel 
médical  de  cet  établissement  vient  d'être  élu 
par  le  suffrage  des  médecins;  ce  mode  d'élec- 
tion par  ses  pairs  a  été  adopté  c^nmeje  plus 
rationnel  et  le  plus  équitable.  Gbefe  de  ser- 


vice: MM.  les  docteurs  Joqsset,  Fredault,  Uil- 
eent,  Gonnard ,  Molin  et  Crétin.  Consultants  : 
MM.  Ozanam,  LK)ve,  Perry  et  Ghanet.  Hono- 
raires :  MM.  de  Hysern,  Imbert  Gourbeyre, 
Davet  de  Beaurepaire. 

—M.  Richelot  est  nommé  inspecteur  adjoint 
aux  eaux  du  Mont-Dore,  en  remplacement  de 
M.  Gk^upil,  relevé  de  ses  fonctions. 

BvlletlB  hebdomadaire  des  décès  cau- 
sés par  les  principale»  maladies  régnante9, 
d'après  les  déclarations  à  Tétat  civil. ,  ' 

Paris  (du  10  au  16  juillet  1870).  —  Causes 
de  décès  :  Variole  225.  —  Scarlatine  19;  — 
Rougeole  9.  —  Fièvre  typhoïde  16.  —  Ty- 
phus 9.  —  Erysipèle  10.—  Bronchite  Ai.  — 
Pneumonie  40.  —  Diarrhée  37.  —  Dyssente- 
rie  6.—  Choléra  6.—  Angine  couennense6.-^ 
Group  9.—  Affections  puerpérales  8.—  Antres 
causes  720. —^  Total  :  1,150« 

Londres.  —  La  mortalfté  s'est  élevée  à  Lon- 
dres, pendant  la  semaine  se  terminant  le- sa- 
medi 9  juillet  1870,  au  chiffre  total  de  i,ft97. 
Le-  fFèekty  Retum  n'étant  pas  parvenu,  on  n^ 
pu  les  distinguer  par  causes  de  décès: 

-*-  Le  Bulletin  hebdomadaire  des  causes  de 
décès  pour  Paris ,  du  17  au  23  juijlet  1870., 
donne  les  chiffres  suivants  : 

Variole^  215.  —  Scarlatine,  15.  —  Bou- 
geole,  19.  —  Fièvre  typhoïde,  20.  —  Typhus,  « . 

—  Erysipèle ,  7.  —  Broncblte ,  39.  —  Pneo- 
monie,  &8.  --  Diarrhée,  69.  ^  Dyssenterie,  3. 

—  Choléra,  9.— •  Angine  oouenneuse,  6.  — 
Group,  3.  —  Affections  puerpérales,  6.  —  Au- 
tres causes,  701.  — >  Total  :  1460« 

Gehii  de  Londres  donne  leschifiù*es  suivanU, 
du  10  au  16  jttiUet  1870  : 

Variole,  11.  —  Scarlatine,  85.  -*-  Rougeole, 
31 .  —  Fièvre  typhoïde^  18.  -^  TyjAus,  Ift.  — 
Erysipèle,  7.  —  Bronohite,  61*  —  Pneumo- 
nie, 8Â.  — f  Diarrhée,  259.  —  Dysseuteri^  4. 

—  Choléra,  22.  —  Angine  couenneuse,  7.  -* 
Group,  10.  —  Affections  puerpérales,  9,  — 
Autres  causes,  926.  —  Total  :  1,498. 

VlièM0  floaienvee  à  la  Faemlté  «le 
.  médecine  de  Paria  pep^daat  l^amnée 
lS70.-<  MM.  Martin  aa.-Or.).  De  la  circon- 
cision avec  un  nouvel  «ppareil  inventé  par 
Tauteur  pour  faire  la  circoncision  en  modi- 
fiant les  procédés  de  Vidal  (de  Cassis)  et  de 
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M.  Ghaasaignae.  Nouveau  procédé  pour  faire 
le  débridement  du  phimosis  coDgéuitai. 

Le  Beuf  (Jules).  Étude  critique  sur  i'ex- 
peclation  dans  la  pneumonie. 

Pomier  (Amédée).  Étude  sur  rirîdeetomie. 
Application  et  procédé  opératoire. 

Luhac  (Henri).  Du  bassin  régulièrement 
rétréci. 

Démétriesco  (N.)>  Étude  sur  les  ovules 
mâles. 

Roudaire  (Félix).  Des  éruptions  dans  le 
cours  du  rhumatisme  aigu. 

Fochier  (Alphonse).  Notes  sur  la  caduque, 
anatomie  normal^  et  pathologique  >  consé- 
quences et  déductions. 

afturcadé  (Léon).  Essai  sur  la  mélancolie. 

Bertrand  (Léopold).  Étude  sur  le  cancer  de 
la  v^cule  biliaire. 

Sirugue  (Jules).  Critique  sur  les  accidents 
de  la  blennorrhagie. 

Martin  (Gustave).  Étude  sur  les  plaies  arlé- 
rielles  de  la  main  et  de  la  partie  inférieure  de 
Tavant-bras. 

Jqanne  (Stanislas).  Des  adénites  du  pli  de 
Faine. 

Decouz  (Paul).  Quelques  considérations  sur 
l'agonie. 

Gaucher  (Arthème).  De  la  phthisie  granu- 
leuse généralisée. 

Prat  (Jean).  Du  panaris. 

De  Villario  (Paul).  De  la  compression  dans 
les  affections  inflammatoires. 

Rosier  (Fernand).  De  la  variole^  de  la  varie- 
UM%  de  la  varicelle  et  du  red-rash. 

Ghemsi-GhériliBadé.  Quelques  mots  sur  la 
nature  des  hémorrholdes  et  leur  traitement 
chînvgicaL 

Saldivax.  Quelques  observations  pour  ser- 
vir à  la  leucœythémie. 

i 

TM«es  eoutenae»  à  la  Facilité  de 
■lAdeclne  de  Montpellier  pendant 
Fannée  1S70.  —  ^MM.  'Auzilhon.  Débuts 
de  la  phthisie  héréditaire.  Sa  symptomatolo- 
gie  et  son  traitement. 

Dupouz.  Du  ramollissement  du  cerveau 
dtes  les  enfants^ 

Barriéra.  Emploi  de  Feau  froide  en  chirur- 
gie. 

Bouvier.  Observations  sur  les  fièvres  du 
Gabon  (côte  occidentale  d'Afrique). 
Jacquemin.  Considérations  générales  sur  les 


plaies  pénétrantes  de  rarticulation  du  genou. 

Vouliemier.  Des  obstacles  de  Taccoache* 
ment  provenant  du  col  de  Tutérus. 

Gassien.  Étude  de  Thématurie  chyleuse 
d'après  des  observations  recueillies  àSalazic 
(lie  de  la  Béunion). 

Le  Goq.  De  Thydroeèle  chronique  de  la  tu- 
nique vaginale,  au  point  de  vue  de  ses  causes 
et  de  son  traitement. 

Hyades.  Des  mélhodes  générales  de  Topé- 
ration  de  la  cataracte,  et  en  particulier  de  Tex- 
traclion  linéaire  composée. 

Sarzaud.  Quelques  considérations  sur  l'asth- 
me et  son  traitement* 

Balard.  Des  adhérences  anormales  du  pla- 
centa. 

Guiol.  Quelques  considérations  cliniques  k 
propos  d'un  cas  de  plaies  pénétrantes  de  la 
poitrine  et  de  Tabdomen. 

Pujo.  Des  tumeurs  prinûtives  des  os. 

Bossîgnol.  Essai  sur  la  pneumonie  alcoo- 
lique. 

Société  pou»  l'instrnctlon  médicale 
des  femmes.  —  ArL  l*^  •—  Une  associaticm 
pour  l'instruction  médicale  des  femmes  se 
constitue  à  Paris,  sous  le  patronage  de  l'Impé- 
ratrice, présidente  d'honneur  de  rassociation> 
et  fonde  une  école  libre  de  médecine. 

Art.  2.  —  L'association  se  compose  de 
membres  fondateurs  ayant  versé  une  sous- 
cription de  300  francs  au  moins,  et  de  soci- 
étaires dont  la  souscription  annuelle  est  de 
20  francs. 

Les  fenames  peuvent  être  membres  de  la 
Société. 

Art.  3.  — *  L'enseignement  de  l'école  est 
théorique  et  pratique. 

Les  élèves  suivent  les  cours  et  exercices 
indiqués  au  programme^  et  de  plus  : 

Elles  assistent  à  des  conférences  complé- 
menlaires  et  à  des  démonstrations  destinées 
au  développement  des  sujets  traités  par  les 
professeurs; 

Elles  rédigent  les  leçons  ; 

Elles  sont  firéquemment  interrogées  sur  les 
matières  des  cours  par  lea  répétiteurs  ; 

Elles  font  des  dissections  et  des  manipula- 
tions chimiques  et  pharmaceutiques  pour  la 
préparation  des  médicaments; 

Elles  sont  exercées  à  la  pratique  de  la  pe- 
tite chirurgie. 
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Art.  U,  —  Les  élèves  fréquentent  des  hôpi- 
taux déterminés  pour  y  étudier  d'une  manière 
pratique  la  médecine  et  se  familiariser  avec 
les  soins  à  donner  aux  maladies. 

A  l'intérieur  des  hôpitaux^  elles  sont  pla- 
cées dans  les  services  des  médecins  et  chi- 
rurgiens, professeurs  de  rassocialion^  et  spé- 
cialement confiées  aux  sœurs  de  la  Charité 
attachées  à  ces  services^  sous  la  surveillance 
paternelle  des  directeurs  des  établissements. 

Art.  5.  —  Des  répétiteurs  choisis  parmi  les 
docteurs  des  Facultés  ou  les  internes  des  hô- 
pitaux font  les  conférences  et  démonstrations^ 
interrogent  les  élèves  et  corrigent  les  rédac- 
tions. 

Art.  6.  *  Des  examens  de  fin  d'année  ont 
lieu  pour  autoriser  le  passage  au  cours  supé- 
rieur. 

Art.  7.  —  Des  cours  de  turc  et  d*arabe  se- 
ront faits  durant  les  trois  années  d'étude 
pour  apprendre  à  parler  Tune  ou  l'autre  de  ces 
deux  langues  aux  élèves  qui  se  destineront 
à  exercer  dans  les  pays  où  elles  sont  en 
usage. 

Art.  8.  —  A  la  fin  du  cours  normal  des  étu- 
des^ l'association  délivre,  s'il  y  a  lieu,  après 
examen  public  passé  devant  un  jury  de  pro- 
fesseurs, un  diplôme  d'études  médicales. 

Art.  9.  —  L'école  peut  avoir  deux  sortes 
d'élèves;  des  externes  et  des  demi-pension- 
naires. 

Les  externes  suivent  (es  cours  théoriques 
et  les  cliniques  organisés  pour  les  élèves  de 
l'école. 

Les  demi-pensionnaires  sont  reçues  de  huit 
heures  du  matin  à  cinq  heures  du  sojr,  dans 
une  maison  où  se  trouvent  des  salies  d'étude, 
des  bibliothèques^  des  collections  de  pièces 
anatomiques  et  des  instruments. 

Cette  maison  est  placée  sous  la  direction 
d'une  dame  choisie  par  le  conseil  d'administra- 
tion. 

Les  élèves  y  prennent  le  repas  de  midi. 

Art.  10.  —  Les  affaires  de  la  Société  sont 
dirigées  par  un  Conseil  d'administration  com- 
posé de  cinq  membres  du  comité  fondateur, 
auxquels  seront  adjoints  cinq  membres  élus 
par  l'assemblée  des  sociétaires. 

Art  11.  —  Le  Conseil  d'administration 
prononce^  après  enquête  sur  leur  moralité 
l'admission  des  élèves^  qui  doivent  être  &gées 
de  dix-huit  ans  au  moins,  et  avoir  subi  un 


examen  d'admission  constatant  un  degré  déter- 
miné d'instruction  générale. 

Il  règle  le  budget  de  la  Société,  désigne  les 
professeurs  et  répétiteurs,  accorde  les  bourses 
et  demi-bourses  dont  il  dispose,  et  règle 
par  ses  délibérations  tout  ce  qui  intéresse 
l'école. 

Art.  12.  —  Le  conseil  d'administration  dé- 
signe un  ou  deux  de  ses  membres  pour  la  haute 
surveillance  de  l'école. 

ArL  13.  —  L'association  fournit  à  ses 
élèves,  soit  dn*ectement,  soit  par  l'intermédiaire 
d'établissements  publics  ou  privés,  tous  les 
moyens  d'études  nécessaires. 

Les  frais  sont  couverts  parles  droits  d'ins- 
cription et  le  montant  des  pensions  que  payent 
les  élèves^  et  par  les  bourses,  demi-bourses 
et  donations  que  constitueraient  des  membres 
de  la  Société  ou  des  personnes  blenAd- 
santes. 

Art.  1/^.  —  Le  conseil  d'administration  rem- 
plit, vis-à-vis  des  élèves  sortis  avec  le  di- 
plôme, le  rôle  de  comité  de  patronage. 

Art.  15.  —  Chaque  année,  le  Conseil  d'ad- 
ministration rend  compte  à  l'Assemblée  géné- 
rale de  l'état  de  l'école  et  des  progrès  de 
Tœuvre. 

Les  membres  du  comité  fondateur. 

ÉCOLE  UBRE  D£  MÉDECINE  POUR  LES  FEMMES. 

Programme  provisoire  des  cours  de  la  pre^ 

mière  année. 

La  première  année  sera  principalement  con- 
sacrée à  l'étude  des  sciences  qui  sont  la  base 
de  la  médecine  :  l'histoire  naturelle,  la  chi- 
mie, la  physique,  étudiées  dans  leurs  applica- 
tions à  l'art  de  guérir,  et  l'anatomie. 

Pendant  le  premier  semestre,  les  élèves 
suivent  des  cours  institués  k  la  Sorbonne  pour 
l'instruction  secondaire  des  jeunes  filles^  et 
ayant  pour  objet  : 

1»  Des  notions  élémentaires  de  physigae* 
—  Professeur  :  M.  Jamin,  membre  de  ilns- 
Utnt. 

2«  Des  leçons  élémentaires  de  chimie.  — 
Professeur  :  M.  Riche^  professeur  suppléant 
à  l'Ëcole  supérieure  de  pharmacie. 

3«  Des  notions  élémentaires  de  botanique* — 
Professeur  :  M.  Van  Thieghem,  maître  de 
conférences  à  l'École  normale  supérieure. 
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k"  Des  notions  élémentaires  d'anatomie  et  | 
de    physiologie   animale.    —   ProCèssenr   : 
BL  Bert,  membre  de  la  Faculté  des  sciences. 

5*  Des  notions  élémentaires  de  mathéma- 
tiques. —  Professeur  :  M.  Philippon,  secré- 
taire de  la  Faculté  des  sciences. 

Pendant  le  second  semestre  les  élèves  sui- 
Ycnt: 

i^  Un  cours  spécial  de  chimie  pharmaceu- 
tique et  médicale.  —  Professeur  :  un  phar- 
macien des  hôpitaux. 

2°  Des  leçons  spéciales  d'anatomie  et  de 
physiologie  humaine,  coosidérées  dans  leurs 
rapports  avec  la  médecine,  et  ayant  principale- 
ment pour  objet  les  fonctions  de  la  digestion, 
de  la  respiration^  de  la  drculation  et  l'inner- 
vation. —  Professeur  :  un  chirurgien  des 
hôpitaux. 

3<>  Des  leçons  élémentaires  sur  la  patholo- 
gie, spécialement  sur  les  maladies  particu- 
hères  aux  enfants,  et  des  leçons  d'hygiène.  -^ 
Professeurs  :  deux  médecins  des  hôpitaux. 

A  partir  de  ce  second  semestre,  les  élèves 
fréquenteront  les  hôpitaux  qui  leur  seront 
désignés. 

Des  conférences  complémentaires  et  des 
démonstrations  sur  les  mêmes  sujets  seront 
laites  par  des  répétiteurs  spéciaux. 

Pendant  celte  première  année  et  les  années 
suivantes,  les  élèves  qui  voudront  exercer  en 
pays  musulman  auront^  chaque  semaine,  trois 
leçons  de  turc  ou  d*arabe.  —  Professeurs  : 
M.  Pavet  de  Gourteille,  professeur  au  Collège 
de  France,  et  M.... 

A  la  fin  de  Tannée  scolaire^  examen  de 
passage  au  cours  supérieur 

Bulletin  de  Vétmng^r. — Un  télégramme 
nous  apprend  que  le  docteur  Alexandre  Simp- 
son^ neveu  de  sir  James ,  et  qui  le  remplaçait 
depuis  quelque  temps  dans  sa  chaire  d'obsté- 
trique, a  été  élu  professeur  titulaire  à  sa  place, 
le  A  juillet  »  à  la  majorité  d'une  voix  et  au  se- 
cond tour  seulement ,  contre  MM.  Mathieu 
Dunlon  et  Keiller.  Les  curateurs  de  l'Univer- 
sité ont  voulu  sans  doute,  en  conservant  le 
même  nom,  marquer  leur  reconnaissance  pour 
la  gloire  qu'il  lui  a  déjà  donnée,  mais  c'est  au 
grand  étonnement  de  tonte  la  profession  et  en 
provoquant  les  vives  protestations  et  les  récla- 
mations des  étudiants. 

— -  Au  Collège  des  chirurgiens  de  Londres, 


MM.  E.  Wiison,  le  dermatologiste,  et  H.  Lee, 
le  syphiliographe,  ont  été  élus  conseillers ,  le 
jeudi  7  courant ,  en  l'emportant  de  30  à  AO 
voix  contre  MIL  Spencer  Wells  et  Holmes 
Goote. 

—  Dans  le  cinquième  volumedes  Reports  of 
saint  Bartholomew's  hospitaly  M.  Paget 
rend  compte  du  sort  d'un  millier  d'étudiants 
connus  de  lui  ou  de  ses  collègues,  MM.  Cal- 
lender  et  Smith,  pendant  une  période  de 
15  ans. 

Ai  sont  morts  durant  leurs  études. 

87  sont  morts  dans  les  12  premières  années 
de  leur  pratique. 

96  ont  abandonné  la  profession. 

56  ont  échoué  complètement. 

i2/i  ont  eu  très-peu  de  succès. 

507  des  succès  moyens. 

66  des  succès  notables. 

23  des  succès  très- distingués. 

Cette  statistique  porte  en  soi  son  commen- 
taire. 


Caim^tère  de  la  favase 

Les  chimistes  étant  souvent  appelés  par  les 
tribunaux  pour  examiner  et  analyser  de  la 
fausse  monnaie,  il  est  utile,  avant  tout ,  de 
déterminer  quels  sont  les  caractères  phy- 
siques de  ces  pièces. 

Voici  des  renseignements  sur  les  pièces 
fausses  qui  sont  actuellement  en  circulation, 
et  sur  leur  fabrication  et  composition  : 

Pièce  de  S  francs  dite  enveloppée.  —  Elle 
se  compose  de  deux  rondelles  d'aiigent,  sou- 
dées sur  une  plaque  de  cuivre  jaune,  ce  qui 
donne  à  cette  pièce  un  son  clair.  Elle  ne  pèse 
que  16  grammes. 

Pièce  creusée.  —  Elle  se  compose  de  deux 
pièces  creusées  et  soudées  ensemble  pour  n'en 
former  qu'une  seule;  elle  a  été  remplie  d'é- 
tain  par  une  ouverture  carrée  sur  Tépaisseur 
de  la  pièce;  le  son  en  est  mat,  et  la  pièce  ne 
fait  pas  le  poids  de  25  grammes. 

Pièce  en  maillechort.  —  Couleur  grisâtre, 
son  clair,  à  l'efligie  de  Louis*Philippe,  sans 
exergue*  Poids  :  21  gr.  80. 

Pièce  en  cuivre  jaune  ou  argenté.  — 
Elle  est  plus  épaisse  que  les  vraies;  les  parties 
saillantes  de  TefOgie  sont  jaunes.  £Ue  a  pres- 
que le  poids  voulu,  25  grammes. 

Pièce  en  métal  fusible  ou  étain.  — -  Son 
mat,  couleur  gris  de  fer;  ne  pesant  que  17  gr. 
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1/2;  à  l'effigie  de  Charles  X.  Trèa-mal  frap- 
pée. 

.  Aacune  de  ees  pièces  faasses  n'a  le  poids 
voulu  (25  grammes);  et,  comme  valeur  inlrio- 
sèque^  il  n'y  a  que  les  pièces  enveloppées  qui 
aient  une  valeur  de  25  à  50  centimes. 

liéerologle.  —  M.  Syme  (James),  profes- 
seur à  l'Uni versilé  d'Ëdimboui^g,  dont  il  était 
une  des  célébrités  chirurgicales»  mort  le 
26  juin,  dans  sa  Tl**  année. 

—  M.  Brye,  reçu  docteur  en  médecine  en 
1810^  ancien  adjoint  du  maire  au  Puy^  mort 
dans  cette  ville. 

—  M.  Fraisse,  reçu  docteur  en  1833^  mort 
à  Lyon^  où  il  remplissait  les  fonctions  de 
conservateur  de  la  bibliothèque  du  Palais  des 
Arts. 

—  M.  Lee  (Ëdwin)^  médechi  anglais  cos- 
mopolite^ qui  a  pratiqué  fo  médecine  dans 
plusieurs  de  nos  stations  thermales  et  hiber- 
nales,  telles  que  Vichy,  Cannes,  Hyères,  Nice^ 
Menton^  Pau,  etc.,  lesquelles  doivent^ne  re- 
connaissance à  sa  mémoire  pour  Taffluence  de 
ses  compatriotes  qu'il  y  a  attirée. 

—  M.  Marion-Landais,  médecin  de  i^  classe 
de  la  marine^  embarqué  à  bord  du  Jean-Bart^ 
mort  à  New-York  où  se  trouvait  son  navire* 

—  M.  Meunier,  officier  de  santé^  reçu  en 
i  830,  mort  à  Monteion  (Lot-et-Garonne). 

.  —  M.  Michaud,  reçu  docteur  en  médecine 
à  Turin,  en  i8A5>  mort  à  Chambéry  (Savoie), 
où  il  laisse  d'unanimes  regrets. 

—  M.  O'Neil,  médecin  dé  2e  classe  de  la 
marine,  mort  à  Cherbourg. 

—  M.  Vavasseur  (Pierre-Henri-Louis-Do- 
miuique)^  reçu  docteur  en  médecine  en  1825, 
aDCien  interne  des  hôpitaux,  membre  de  plu- 
sieurs sociétés  savantes,  ancien  consul  géné- 
ral de  la  République  de  TUraguay,  né  à  Paris, 
en  1797,  mort,  dans  cette  ville,  d'une  affec- 
tion cancéreuse  avec  tympanite.  Ce  médecin 
a  écrit  plusieurs  xravrages  qui  ont  été  classi- 
ques en  leur  temps,  entre  autres  ;  le  Novr- 
■éeau  Formuictirê  pratique  des  hôpitaux, 
quMl  publia  en  1838,  en  |  collaboration  avec 
M.  Milne-Ëdwards;  le  Manuel  complet  de$ 


aspirants  au  doctorat  en  médecine^  Paris, 
1833,  etc. 

—M.  Verhaeghe  (Louis),  docteur  en  méde- 
cine de  ruoiversité  de  Bruxelles,  chirurgien  des 
hospices  civils  d'Ostende,  vice-président  de 
TAcadémle  royale  de  médecine  de  Belgique, 
etc.,  né  à  Ypres  en  1811,  mort  d'occlusion  in- 
testinale. 

—  M.  le  docteur  Barrier,  ancien  ehirurgien 
en  chefdeTUôtel-Dieu  de  Lyon,  ancien  prési- 
dent de  TAssociation  de  médecine  du  Rhône/ 
ancien  président  fondateur  de  la  Société  pro- 
tectrice de  l'Enfance,  à  Paris,  etc.,  mort  après 
plusieurs  mois  de  maladie,  à  Montfort  PAmau- 
ri.  Il  a  publié  un  traité  estimé  des  maladies 
des  enfants. 


Publications  nooTollef  • 
lie  protoxyde  d'azote.  Application  aux 

opérations  chirurgicales  et  principalement  à 
l'extraction  des  dents  sans  douleur;  par 
À.  Préterre,  chirurgien-dentiste  américain^ 
lauréat  de  la  Faculté  de  Paris,  rédacteur  en 
chef  de  VArt  dentaire,  —  1870.  —  83  pages 
in-8%  avec  gravure. 
Chez  l'auteur,  29,  boulevard  des  Italiens. 


Des  réformes  à  latrodalre  dans  For- 
gfanisation  de  l'enseignement  médical, 

par  le  docteur  F.  de  Ranse,  rédacteur  en  chef 
de  la  Gazette  médicale.  — 1870,  57  pages 
in-8^ 
(Extrait  de  la  Gazette  médicale  de  Paris.) 


Études  cUnIqnes  snr  l'hystérie,  nature, 

lésions  anatomiques,  traitement,  par  le  doc- 
leur  £.  Ghairou,  médecin  en  chef  de  l'Asile 
impérial  du  Vésinet. 
1870,  in-8°  de  143  pages.  Prix  :  3  fr . 

'    De  rhémipléi^e  pnenmonlqne,  par  te 

docteur  R.  Lépine,  préparateur  du  cours  de 
pathologie  isomparée  et  expérimentale  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris. 

1870,  in-S"",  de  AO  pages.  Prix  :  1  fr.  26. 

Paris,  chez  J.-B.  Baillière  et  fils,  rue  Hau- 
tefeuille,  19. 
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I.    CLINIQUE. 


MEMOIRES. 


OBSERVATIONS. 


CHRONIQUE  DE   LA   QUINZAINE. 


Nous  avions  laissé  la  mortalité  par  la  variole 
au  chiffre  de  215^  dans  la  semaine  da  17  au 
23  joillet.  Elle  est  remontée  à  celui  de  227 
dans  celle  du  2ii  au  30.  Cette  augmentation, 
quoique  légère,  pouvait  faire  craindre  une 
persistance  indéfinie  de  Tépidémie  dans  les 
chiffres  élevés.  Mais  dans  la  semaine  suivante, 
celle  du  31  juillet  au  6  août,  la  mortalité  est  des- 
cendue à  151^ce  qui  nous  fait  espérer  que  l'épi- 
démie est  enfin  entrée  dans  sa  période  de  dé- 
croissance. Ce  fait  coïncide  heureusement 
avec  l'indifférence  toujours  croissante  de  la 
population  pour  les  vaccinations  des  mairies. 


Nous  aurions  à  rendre  compte  de  la  der- 
nière séance  de  la  conférence  médicale  de 
Paris^  tenue  le  29  juin.  Cette  séance  a  été  en 
grande  partie  occupée  par  l'analyse  des  tra- 
vaux envoyés  à  la  conférence.  Ces  travaux 
n^ont  pas  offert  en  eux-mêmes  moins  d'intérêt 
que  ceux  des  séances  précédentes.  Mais  comme 
ils  ne  sont  que  la  confirmation  des  faits  ap- 
portés dans  ces  dernièresi  nous  croyons  de- 
Yoir  les  omettre  pour  ne  pas  fatiguer  le  lec- 
teur sur  une  matière  depuis  si  longtemps  à 
Tétnde,  mais  sur  laquelle  la  conférence  médi- 
cale de  Paris  a  apporté  de  vives  lumières,  et 
a  tmxné  la  vaccine.  Dans  cette  séance,  M.  Daily 


a  fait  la  critique  des  renseignements  fournis 
par  l'administration  de  FAssistance  publique 
et  la  direction  de  la  vaccine,  renseignements 
qiil  sont,  dit-il,  le  plus  souvent  insuffisants  et 
parfois  erronés. 

M.  Fontes  a  donné  les  résultats  des  vacci- 
nations quMl  a  faites  à  la  mairie  du  l^**  arron- 
dissement, et  qui  sont  favorables  à  la  vaccine 
animale.  M.  Danet  a  également  apporté»  en 
faveur  de  la  même  vaccine,  de  nouveaux  do- 
cuments puisés  dans  les  vaccinations  faites 
dans  les  prisons. 

Dans  une  dernière  séance  dont  la  date  n'a 
pas  été  fixée,  et  que  les  événements  politi- 
ques ont  peut-être  indéfiniment  ajournée,  le 
bureau  doit  présenter  un  rapport  synthétique 
sur  les  travaux  adressés  à  la  conférence,  les 
questions  qui  y  ont  été  discutées,  rapport  qui 
contiendra  des  conclusions  sur  lesquelles  l'as- 
semblée, composée  exclusivement  de  méde- 
cins, aura  à  se  prononcer. 


* 


Devant  les  événements  qui  se  passent,  la 
chronique  médicale  n'a  rien  à  offrir  à  ses 
lecteurs  qui  puisse  les  intéresser,  en  dehors  de 
ce  qui  se  rapporte  à  la  part  que  le  corps  mé- 
dical prend  à  la  lutte  gigantesque  qui  est  ou- 
verte, et  qui  va  mettre  aux  prises  peut-être 
un  million  d'hommes.  La  tâche  est  rude  pour 
la  médecine;  mais  elle  ne  restera  point 
au-dessous.  Les  soldats  savent  qu'aujourd'hui, 
grâce  à  la  convention  internationale  qui  ga- 
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rantit  la  neutralité  de  tout  ce  qui  tient  au 
service  médical^  ils  ne  seront  plus  exposés  à 
rester  plusieurs  jours  sans  secours  sur  le 
champ  de  bataille.  Ils  savent  qu'une  foule  de 
méde<  i  ns  civils  et  d'étudiants  en  médecine,  déjà 
instruits^  suivent  Tarmée  et  suppléeront  à  Tia- 
suffisance  du  service  ordinaire  de  santé  mili- 
taire. Ils  savent  que  les  médecins  civils  rete- 
nus dans  les  villes  par  les  soins  de  leur  clien- 
tèle sont  disposés  à  prêter  leur  concours  aux 
services  hospitaliers  et  aux  ambulances.  Nous 
donnoDS^  aux'^aits  divers»  tous  les  détails  rela- 
tifs aux  soins  à  donner  aux  blessés  sur  les 
champs  de  bataille^  aux  ambulances  et  dans 
les  divers  lieux  où  ils  pourront  être  trans- 
portés. 


La  guerre  qui  vient  de  s'allumer  donue  une 
saisissante  actualité  à  un  très-intéressant  ou- 
vrage du  docteur  Ghéron,  notre  collabdta- 
teur^  intitulé  :  Les  yictimes  de  la  guerre  et 
les  progrès  de  la  civilisatian  (i). 

L'auteur  y  fait  appel  aux  sentiments  géné^ 
reux  de  Thumanité  tout  entière  pour  atténuer, 
si  elle  ne  peut  les  éloigner,  les  horreurs  de  la 
guerre.  Il  y  donne  un  émouvant  tableau  de  la 
situation  navrante  des  blessés  après  la  bataille 
de  Solferino,  où  un  si  grand  nombre  sentirent 
s^ajouter  aux  tourments  de  leurs  blessures  ceux 
de  la  faim  et  de  la  soif  et  les  angoisses  de  l'aban- 
don^ parce  que  le  personnel  médical,  aidé  des 
dévouements  les  plus  sublimes,  se  trouva  hors 
de  toute  proportion  avec  les  besoins.  M.  Ché- 
ron  raconte  comment  un  homme  de  cœur, 
M.  Dunant,  déjà  depuis  longtemps  à  la  recher- 
che des  moyens  d'adoucir  les  maux  de  la 
guerre,  se  mit  à  Tœuvre,  après  cette  bataille, 
devint  le  fondateur  de  la  société  internatio- 
nale en  faveur  des  blessés,  traita  avec  les  puis- 
sances européennes  et  parvint,  en  1864,  à 
leur  faire  signer  une  convention  pour  Tamé- 
lioration  du  sort  des  militaires  blessés  dans 
les  armées  en  campagne. 

Nous  donnons,  un  peu  plus  loin,  le  texte 
de  celte  convention,  à  laquelle  tous  les  états 
de  TEurope  ont  donné  leur  adhésion,  et  qui 
civilise  la  guerre  autant  qu'elle  peut  l'être. 


(1)  Un  volume  in-16  de  plus  de  200  pages,  à  Paris,  chex 
Lachaud,  Ubrairc-éditeur,  ft,  place  du  Théâu^-Français, 
iS70.  —  PrU  :  2  fr. 


Les  effets  n^ont  d^ailleurs  pas  tardé  à  s'en  faire 
sentir,  et  le  chapitre  qui  a,  pour  titre  :  La 
Charité  internationale  à  Sadowa,  nous  en 
fait  voir  la  première  application,  dont  il  faut 
lire  les  détails  consolants  dans  le  livre  de 
M.  Ghéron. 

L'Autriche,  à  cette  époque,  n'avait  pas  en- 
core adhéré  à  la  convention  internationale,  et 
ses  chirurgiens  n'osaient  aller  relever  leurs 
blessés  sur  le  champ  de  bataille  de  peur 
d'être  faits  prisonniers.  Le  roi  de  Prusse, 
toutefois,  avait  fait  connaître  qu'il  se  com- 
porterait vis-à-vis  de  l'armée  autrichienne, 
relativement  aux  articles  de  ce  traité,  de  la 
même  manière  qu'il  eût  agi  si  la  cour  de 
Vienne  eût  de  son  côté  adhéré  à  ladite  con- 
vention. C'était  généreux,  et  ce  fut  mis  à 
exécution. 

Nous  regrettons  de  ne  pouvoir  donner  ici 
que  resquisse  du  livre  de  M.  Gliéron.  Nous 
y  renvoyons  le  lecteur  pour  connaître  les  noms 
de  ceux  qui  se  sont  mis  en  œuvre  dans  ces  tris- 
tes circonstances  pour  réparer  les  maux  indi- 
cibles de  la  guerre.  Ils  y  suivront  ces  cheva- 
liers de  Sainl-Jean,  ces  dames  hospitalières  et 
tant  d'individus  de  tous  rangs,  du  plus  hum- 
ble! jusqu'au  plus  élevé,  dans  leurs  travaux 
héroïques  pour  disputer  les  victimes  à  la  dou- 
leur et  à  la  mort. 

Tout  fait  espérer  que  dans  la  guerre  ac- 
tuelle les  effets  de  la  charité  internationale 
ne  seront  pas  moindres  pour  en  atténuer  les 
effets. 

Nous  terminons  en  empruntant  au  livre  de 
M.  Ghéron  le  texte  de  la  convention  interna- 
tionale, à  laquelle  ont  adhéré  tous  les  souve- 
verains  de  l'Europe,  pour  l'amélioration  du 
sort  des  militaires  blessés  dans  les  armées  en 
campagne. 

«  Les  Puissances  contractantes, 

et  Également  animées  du  désh*  d'adoucir, 
autant  qu'il  dépend  d'elles,  les  maux  irrépa- 
rables de  la  guerre,  de  supprimer  les  rigueurs 
inutiles  et  d'améliorer  le  sort  des  militaires 
blessés  sur  les  champs  de  bataille,  ont  résola 
de  conclure  une  convention  à  cet  effet,  et  ont 
nommé  des  plénipotentiaires,  lesquels,  après 
avoir  échangé  leurs  pouvoirs  trouvés.en  bonne 
et  due  forme,  sont  convenus  des  articles  sui* 
vants  : 

Art.  !*>'.  —  Les  ambulances  et  les  hôpitaux 
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militaireB  seront  reconnus  neutres^  et,  comme 
tels,  protégés  et  respectés  par  les  belligérants, 
aussi  longtemps  qu'il  s'y  trouvera  des  mala- 
des et  des  blessés. 

La  nentralfté  cesserait,  si  ces  ambulances 
ou  ces  hôpitaux  étaient  gardés  par  une  force 
militaire. 

Art.  2.  Le  personnel  des  hôpitaux  et  des 
ambulances ,  comprenant  IMotendance ,  les 
services  de  santé,  d^administration,  de  trans- 
port des  blessés,  ainsi  que  les  aumôniers,  par- 
ticipera au  bénéfice  de  la  neutralité  lorsqu'il 
fonctionnera  et  tant  qu'il  restera  des  blessés  à 
relever  ou  à  secourir. 

Art.  3.  Les  personnes  désignées  dans  Tarlicle 
précédent  pourront,  même  après  Toccupation 
par  l'ennemi,  continuer  à  remplir  leurs  fonc- 
tions dans  rhôpilal  ou  Tambulance  qu'elles 
desservent,  ou  se  retirer  pour  rejoindre  le 
corps  auquel  elles  appartiennent. 

Dans  ces  circonstances,  lorsque  ces  person- 
nes cesseront  leurs  fonctions,  elles  seront  re- 
mises aux  avant-postes  ennemis  par  les  soins 
de  Tarmée  occupante. 

Art.  4.  Le  matériel  des  hôpitaux  militaires 
demeurant  soumis  aux  lois  de  la  guerre,  les 
personnes  attachées  à  ces  hôpitaux  ne  pour- 
ront, en  se  retirant,  emporter  que  les  objets 
qni  sont  leur  propriété  particulière.  Dans  les 
mêmes  circonstances,  au  contraire,  Tambu- 
lance  conserve  son  matériel. 

Art.  5.  Les  habitants  du  pays  qui  porteront 
secours  aux  blessés  seront  respectés  et  demeu- 
reront libres. 

Les  généraux  des  puissances  belligérantes 
auront  pour  mission  de  prévenir  les  habitants 
de  rappel  fait  à  leur  humanité,  et  de  la  neu- 
1  rallié  qui  en  sera  la  conséquence.  Tout  blessé 
recueilli  et  soigné  dans  une  maison  y  servira 
de  sauvegarde.  L'habitant  qui  aura  recueilli 
chez  lui  des  blessés  sera  dispensé  du  loge- 
ment des  troupes  ainsi  que  d'une  partie  des 
cootributions  de  guerre  qui  seraient  impo- 
sées. 

Art.  6.  Les  militaires  blessés  ou  malades 
seront  recueillis  et  soignés,  à  quelque  nation 
•qu'ils  appartiennent.  Lescommandants  en  chef 
^liront  la  faculté  de  remettre  immédiatement 
aux  avant-postes  ennemis  les  militaires  enne- 
mis blessés  pendant  le  combat,  lorsque  les 
of rconstances  le  permettront,  et  du  consente- 
sxient  des  deux  parties. 


Seront  renvoyés  dans  leur  pays  ceux  qui, 
après  leur  guérison,  seront  reconnus  incapa- 
bles de  servir.  Les  autres  pourront  être  égale- 
ment renvoyés,  à  la  condition  de  ne  pas  re- 
prendre les  armes  pendant  la  durée  de  la 
guerre.  Les  évacuations,  avec  le  personnel 
qui  les  dinge,  seront  couvertes  par  uoe  neu- 
tralité absolue. 

Art.  7.  Un  drapeau  distinctif  et  uniforme 
sera  adopté  pour  les  hôpitaux,  les  ambulan- 
ces et  les  évacuations.  Il  devra  être,  en  toute 
circonstance,  accompagné  du  drapeau  na- 
tional. 

Un  brassard  sera  également  admis  pour  le 
personnel  neutralisé,  mais  la  délivrance  en 
sera  laissée  à  Tau tori lé  militaire. 

Le  drapeau  et  le  brassard  porteront  croix 
rouge  sur  fond  blanc, 

Art.  8.  Les  détails  d'exécution  de  la  présente 
convention  seront  réglés  par  les  commandants 
en  chef  des  armées  belligérantes,  d'après  les 
instructions  de  leurs  gouvernements  respectifs, 
et  conformément  aux  principes  généraux 
énoncés  dans  cette  convention. 

Art  9.  Les  hautes  puissances  contractantes 
sont  convenues  de  communiquer  la  présente 
convention  aux  gouvercements  qui  n'ont  pu 
envoyer  des  plénipotentiaires  à  la  conférence 
internationale  de  Genève,  en  les  invitant  à  y 
accéder  ;  le  protocole  est,  à  cet  effet,  laissé 
ouvert. 

Art.  10.  La  présente  convention  sera  rati- 
fiée, et  les  ratifications  en  seront  échangées  à 
Berne  dans  l'espace  de  quatre  mois  ou  plus  tôt, 
se  faire  se  peut. 

En  foi  de  quoi,  les  plénipotentiaires  respec- 
tifs l'ont  signée  et  y  ont  apposé  le  cachet  de 
leurs  armes. 

Fait  à  Genève,  le  vingt-deuxième  jour  du 
mois  d'août  de  l'an  mil  huit  cent  soixante» 
quatre. 

COWTI. 


THiRAPEUTIQUE  MÉDICALE. 


n.  Du  veratrnm  Tirlde. 

Le  veratrum  viride  comme  tous  les  re* 
mèdes  nouveaux,  a  ses  partisans  et  ses  dé- 
tracteurs ;  les  premiers  le  proclament  tout- 
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puissant,  les  seconds  au  contraire  jae  lui  re- 
connaissent pas  la  moindre  efficacité.  Tout  es- 
prit de  prévention  à  part,  et  après  une  épreuve 
de  plusieurs  années,  il  est  eerUin  que  c'est  un 
médicament  de  valeur,  et  qu'il  a  légitimement 
droit  de  cité  en  thérapeutique. 

Le  veralrum  viride  est  incontestablement 
un  médicament  très-actif.  A  dose  exagérée, 
une  centaine  de  gouttes  chez  le  chien,  il  donne 
la  mort.  (Voir  les  intéressantes  expériences  sur 
les  effets  toxiques  du  veratrum  dans  le  Cin- 
cinnati Lancet  and  Observer^  du  mois  de 

juin  1858.) 

D'après  nos  observations,  les  premiers  effets 
du  veralrum  se  manifestent  sur  le  coeur,  ainsi 
que  le  démontre  l'étal  du  pouls.  A  fortes  doses, 
il  produit  les  nausées  et  les  vomissements  avec 
leur  cortège  ordinaire  de  symptômes,  le  relâ- 
chement musculaire,  les  sueurs,  la  pâleur,  le 
refroidissement.  ^ 

Dans  certaines  circonstances,  les  symptômes 
ont  un  caractère  plus  alarmant.  On  a  observé 
des  syncopes  graves;  quelquefois,  et  seulement 
chez  les  femmes  nerveuse»,  la  boule  hystéri- 
que. Je  n'ai  jamais  consUté  d'effets  directs  sur 
les  centres  nerveux,  les  vertiges,  la  stupeur, 
le  coma,  le  délire,  ni  d'influence  sur  les  reins 
ou  les  intestins.  L'opium  et  ses  alcaloïdes  agis- 
sent comme  antidotes  sûrs  dans  les  cas  où  les 
doses  ont  été  outre-passées. 

Certains  thérapeutes  classent  le  veratrum 
viride  parmi  les  sédatiCB  nerveux,  à  côté  de  la 
digitale,  Taconit,  etc.;  d'autres  parmi  les  sé- 
datifs du  système  artériel  avec  les  préparations 
antimoniales.  J'avoue  que  je  ne  puis  compren- 
dre la  distinction  subtile  que  l'on  établit  pour 
ces  deux  classes  d'agents,  à  moins  que  la  dis- 
tinction ne  soit  relative  à  leurs  effets  primitifs 
et  secondaires.  Si  la  digitale  et  l'aconit  agis- 
sent sur  le  système  nerveux,  ils  portent  tout 
d'abord  leur  influence  sur  le  système  muscu- 
laire, ainsi  que  le  prouve  la  chute  du  pouls.  Il 
est  difficile  de  comprendre  comment  un  médi- 
cament peut  agir  sur  le  cœur  et  la  circula- 
tion sans  influencer,  en  même  temps,  plus  ou 
moins,  le  système  nerveux.  Pour  nous  donc, 
le  veratrum  viride  est  avant  tout  un  sédatif  du 
cœur  et  consécutivement  du  système  nerveux 

général. 

Dans  tous  les  cas  de  congestion,  soit  géné- 
rale soit  locale,  le  veratrum  est  Indiqué  comme 
un  desmeilleurs  agents.  Chaque  fois  que  Téqui- 


libredela  circulation  est  dérangé,  n'importe  par 
quelle  cause,  nous  n'avons  pas  trouvé  de  re- 
mède qui  rétablisse  mieux  l'harmonie  et  sou- 
lage mieux  les  organes  oppressés  que  le  vera- 
trum. Par  ses  effets,  l'action  du  cœur  est  re- 
frénée et  réduite  à  un  nombre  normal  de  pul- 
sations ;  l'on  îpeut  en  outre  continuer  Tadmi- 
nistration  du  médicament  sans  craindre  une 
prostration  fâcheuse.  Bien  plus,  s'il  ne  pro- 
voque pas  le  vomissement,  le  malade,  par  son 
usage,  reprend  de  jour  en  jour  de  la  vigueur 
jusqu'à  ce  que  la  convalescence  s'établisse. 

Dans  beaucoup  de  cas,  je  donne  c^t  agent 
non-sëulement  après  |la  fièvre,  mais  pendant 
les  accès  inflammatoires  aigus  même;  le  vera- 
trum tempère  leur  action  morbide  jusqu'à  ce 
que  les  puissances  toniques  de  l'économie  ré- 
tablissent elles-mêmes  la  santé  du  malade. 

Dans  toutes  les  affections  fébriles,  ce  re- 
mède est  employé  avec  le  plus  grand  avantage. 
Il  est  surtout  recommandable  dans  ces  fièvres 
de  formes  diverses,  qu'il  est  si  difficile  de  ran- 
ger dans  une  catégorie  spéciale,  dont  la  cause 
est  obscure,  et  comme  on  en  rencontre  chez  les 
enfants  dans  les  dérangements  du  foie,  de 
l'estomac,  des  intestins,  etc. 

Je  donne  ordinairement  d'abord  un  calhar- 
tique,  si  je  le  juge  opportun,  et  je  commence 
le  veratrum,  à  doses,  autant  que  possible,  por- 
tant sur  la  circulation  sans  troubler  l'estomac; 
cependant,  dans  les  cas  urgents,  je  ne  fais  point 
cette  distinction.  Les  petites  doses,  fréquem- 
ment répétées,  amènent  en  général  l'effet  dé- 
siré sans  irriter  l'estomac. 

Aussitôt  qu'il  y  a  une  réduction  du  pouls 
et  que  la  température  du  corps  descend,  je 
régularise  la  dose  jusqu'à  ce  que  l'économie 
prenne  le  ton  d'une  santé  parfaite. 

Je  ne  me  suis  pas  encore  servi  du  veratrum 
viride  dans  les  fièvres  intermittentes  ;  mais  je 
suis  convaincu  que,  dans  les  formes  congesH- 
ves^  il  est  d'une  grande  valeur  contre  la  pé- 
riodicité. 

Dans  les  fièvres  continues  et  typhoïdes,  il 
régularise  la  circulation,  prévient  les  conges- 
tions locales  et  calme  l'excitation  réactionnelle. 

On  connaît  la  difficulté  du  diagnostic  des 
prodromes  typhiques,  difficulté  d'où  résultent 
les  différences  d'opinion  sur  la  nature  de  la 
maladie  et  de  son  traitement.  J'ai  rencontré 
plusieurs  cas,  où  les  symptômes  pouvaient 
être  appelés  typhoïdes  et  où  l'emploi  du  vera- 
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tram  établissait  une  franche  convalescence  au 
t)ont  de  pea  de  jours.  Quoique  mon  expérience 
ne  justifie  guère  Vexpectation  au  deuxième 
stade  de  la  dothinenlérie^  Je  donnai  cependant^ 
dans  un  cas,  le  veratrum  trois  semaines  du- 
rant :  le  pouls  ne  s'éleva  pas  au-dessus  de  90, 
Il  resta  presque  toujours  à  70  ;  une  fois  je 
suspendis  Tadministration  du  médicament^  et 
les  pulsations  montèrent  à  120. 

Je  Tai  donné  dans  la  fièvre  puerpérale,  et, 
à  la  gloire  de  son  action,  je  ne  résiste  pas  au 
désir  de  relater  le  cas  suivant  : 

Le  a/i  avril  1857,  je  fus  requis  près  de 
M"'*  N....,  atteinte  de  fièvre  puerpérale.  Lan- 
gue chargée,  constipation,  tympanite,  ventre 
sensible  à  la  pression,  pouls  à  100,  dur,  serré, 
excitation  fébrile  vive,  tels  étaient  les  princi- 
paux symptômes  que  présentait  ma  malade. 
Comme  elle  était  très-pléthorique,  je  lui  fis 
une  saignée,  je  lui  donnai  successivement  Té- 
métique,  le  calomel,  etc.  Je  continuai  quatre 
ou  cinq  jours  ce  traitement  orthodoxe  sans 
bénéfice,  au  contraire.  La  peau  devint  chaude 
et  sèche,  la  face  congestionnée,  la  langue  se* 
che  et  brune,  Tabdomen  très-gonflé  et  moins 
sensible,  le  pouls  monta  à  120.  Je  me  déter- 
minai à  donner  le  veratrum  à  la  dose  de  5 
gouttes  en  teinture,  avec  recommandation  de 
faire  prendre  U  nouvelles  gouttes  une  heure 
après  dans  le  cas  où  il  n'y  aurait  pas  de  vo- 
missement. 

Cette  complication  se  déclara  après  la  prise 
des  U  gouttes  additionnelles;  je  fus  appelé  et 
ane  petite  dose  de  morphine  arrêta  le  vomis- 
sement. 

Aussitôt  après,  il  y  eut  une  détente  géné- 
rale de  Texcitaiion  fébrile;  la  peau  devint 
fraîche  et  humide  ;  le  pouls  tomba  à  70,  mou, 
régulier.  Je  continuai  le  veratrum  à  la  dose  de 
2  gouttes  de  deux  en  deux  heures,  pendant 
quatre  ou  cinq  jours,  et  la  malade  n'eut  plus 
de  fièvre  jusqu'à  sa  convalescence  complète. 
Depuis  j*ai  plusieurs  fois  expérimenté  le  mé- 
dicament dans  des  circonstances  semblables, 
et  j^ai  toujours  trouvé  son  action  uniforme. 

Édifié  sur  ses  effets  sédatifs,  je  Tadminis- 
trai  dans  le  premier  cas  d'éclampsie  que 
yens  à  soigner.  Je  donnai  10  gouttes  de  tein- 
ture en  surveillant  le  pouls.  Après  le  second 
spasme,  j'allai  jusqu'à  15,  et  f  augmentai  pro- 
gressivement après  chaque  accès.  Le  pouls, 
durant  leurs  inteiTsUes,  était  à  80,  dur,  et 


montait  à  120  pendant  les  convulsions.  La 
malade  prit  3  à  À  doses  avant  que  le  pouls  fût 
influencé.  Ausritôt qu'un  effet  perceptible  s'ac- 
cusa, les  convulsions  devinrent  moins  fré- 
quentes et  moins  fortes;  elles  avaient  cessé 
enfin  lorsque  la  malade  déclara  souffrir  à  Tes- 
tomac.  Le  pouls  tomba  à  60,  naturel,  quoique 
large;  il  n'y  eut  pas  de  vomissement.  Les  at* 
taques  avaient  C(»nmeaGé  quatre  heures  après 
un  travail  régulier.  Aucun  autre  moyen  théra- 
peutiquelne  fut  employé,  sinon  des  révulsifii 
aux  extrémités. 

Dans  rinflammation  du  cerveau  et  de  ses 
enveloppes,  le  veratrum  n'a  pas  répondu  à 
l'attente  qu'on  pouvait  concevoir  en  sa  faveur. 
Cependant,  dans  ce  cas  encore,  son  action  sé- 
dative est  manifeste. 

Dans  quelques  maladies  du  cœur,  je  me  suis 
servi  avec  un  grand  bénéfice  du  veratrum.  En 
1858,  }e  fus  consulté  par  un  gentleman,  âgé 
de  57  ans  et  souffrant  d'une  affection  cardia- 
que depuis  30  ans.  il  avait  été  traité  tantôt 
par  un  médecin,  tantôt  par  un  autre,  mais 
sans  soulagement  aucun.  Son  état,  au  moment 
où  je  le  vis,  était  déplorable  au  possible.  Il 
était  sujet  à  des  syncopes  fréquentes  et  se 
plaignait  d^uoe  grande  excitation  tant  physi* 
que  que  morale.  Son  pouls  était  rapide  et  pré- 
sentait des  intermittences  tous  les  trois  ou 
quatre  battements. 

Je  prescrivis  A  gouttes  de  veratrum,  à 
prendre  de  quatre  en  quatre  heures.  Aussitôt 
que  l'économie  fut  sous  l'influence  du  médi- 
cament, le  malade  se  déclara  lui-même  amé- 
lioré. L'amélioration  se  mainthit  sous  tous  les 
rapports  et  sans  rechute  (1). 

ly  HADI.0GH. 


SÉHÉIOLOGIE. 


III.  lie*  courante  continns  et  les  eoa- 
ranto  d'indnetlon  comme  moyen  de 
dlai^BostlG  des  paralysies  mnscii- 
lalirefl. 

Suivant  la  nature  des  sources  qui  lui  don- 
nent naissance,  i'électricité  est  dopée  de  pro- 

(1)  Extrait  du  [Journal  de  médecine  dcBruxeUes^ 
I  d'après  le  Médical  and  surgieal  reporter. 
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priélés  particulières  qui  s^exercent  de  façons 
différentes  sur  les  muscles  de  la  vie  de  rela* 
tioo  ce  qui  permet,  dans  le  plus  (grand  nom- 
bre des  paralysies  où  le  système  musculaire 
est  altéré,  de  porter  un  diagnostic  et  un  pro- 
nostic certaios,  en  utilisant  Taclion  des  cou- 
rants continus  et  celle  des  courants  dMnduc- 
lion  sur  la  conlractilité. 

C'est  ce  fait  important  que  M.  le  docteur 
Cbéron  vient  de  présenter  d*une  manière  très- 
nette,  dans  cette  note  adressée  à  rinstitut 
(Académie  des  sciences)  et  insérée  dans  les 
comptes-rendus  de  juin  i870. 

De  tétat  de  la  contractilité  musculaire, 
jugé  comparativement  au  moyen  des 
courants  continus  et  des  courants  dHn- 
duction  dans  un  certain  nombre  de  pa* 
ralysies,  et  des  conséquences  qui  en  ré- 
sultent; par  M.  le  docteur  J.  Chjéron^  doc- 
teur es  sciences. 

L'électricité  produite  par  les  courants  d'in- 
duction a  été  considérée  comme  le  meilleur 
réactif  de  la  contractilité  musculaire;  aussi  ce 
moyen  a-t-il  joué  et  joue-t-il  encore  un  grand 
rôle  dans  le  diagnostic  et  te  pronostic  des  pa- 
ralysies. 

u  D'autre  part,  l'emploi  des  courants  conti- 
nus tend,  aujourd'hui^  à  prendre  une  place 
dans  la  physiologie  et  dans  la  thérapeutique  ; 
or,  les  effets  physiologiques  produits  par  ces 
courants  étant  tout  autres  que  ceux  qui  sont 
produits  par  les  courants  d'induction,  il  y  a 
intérêt  à  en  faire  une  étude  spéciale. 

a  La  contractilité  musculaire  étudiée^  com- 
parativement, au  moyen  des  courants  conti- 
nus et  des  courants  d'induction  dans  des  cas 
de  paralysies  du  deltoïde  essentielles  ou  con- 
sécutives à  une  fièvre  éruptive  ou  à  un  trau- 
matisme^ dans  des  cas  de  paralysies  faciales 
dites  rhumatismales  et  dans  des  cas  de  para- 


lysies saturnines,   donne  les  résultats  que 
voici  : 

c  i^  Dans  les  paralysies  musculaires  de  la 
nature  de  celles  que  je  viens  de  mentionner, 
les  courants  continus,  à  l'ouverture  et  à  la 
fermeture,  mettent  en  jeu  la  contractilité  des 
organes  paralysés  alois  que  les  courants  d'in- 
duction, quelle  qu'en  soit  l'intensité,  ne  peu- 
vent produire  la  moindre  contraction. 

«  2*  Dans  ces  mêmes  cas,  lorsque  la  goé- 
rison  s'effectue,  le  muscle  qui  a  été  frappé 
de  paralysie  se  contracte  sous  rinflneoce  de  la 
volonté,  et  cependant  les  courants  d'induction 
ne  peuvent  produire  des  contractions  muscu- 
laires d'une  façon  appréciable,  tandis  que  les 
courants  continus,  au  contraire,  les  produisent 
à  l'ouverture  et  à  la  fermeture  d'une  façon 
très-caractérisée.  Par  conséquent  : 

«  8®  Les  courants  d'induction  ne  représen- 
tent point  le  meilleur  mode  de  stimulation 
propre  à  mettre  en  jeu  la  contractilité  des 
muscles  paralysés,  et  il  y  a  tout  lieu  de  réfor- 
mer cette  proposition  qui  avait  cours  dans  la 
science  :  L'irritabilité  électro-musculaire 
n'est  pas  nécessaire  a  la  motilité. 

«  /i®  Il  y  a  tout  lieu  aussi  de  distinguer,  au 
point  de  vue  de  l'exploration  électrique,  deux 
sortes  decontraclilité  électro-musculaire  :  i*  la 
contractilité  farado-musculaire  ;  2^  la  contracti- 
Illégal vano  musculaire;  la  première  dénomina- 
tion représentant  la  réaction  des  muscles  sous 
l'influence  des  courants  d'induction,  la  se- 
conde la  réaction  des  muscles  sous  l'influence 
des  courants  continus. 

«  5**  Enfin,  l'importance  du  rôle  des  cou- 
rants d'induction  dai^s  certaines  paralysies,  au 
point  de  vue  du  diagnostic,  du  pronostic  et  du 
traitement,  doit  être  considérablement,  réduite 
par  la  connaissance  des  Taits  que  nous  venons 
de  signaler.  » 
30  mai  1870. 
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De  1»  revaeelnatloB  •»  ^énkrml  ;  -* 
De  soB  vtiliié  et  de  som  laiportMiee.  — 

Si  tous  les  habitants  d'an  pays  avaient  été. 


sans  exception,  vaccinés  dès  le  berceau»  le  de- 
gré d'aptitude  pour  la  variole  développé  de«- 
puis  l'opération,  ne  pouvant,  en  général^ 
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aboutir  qu*à  la  variololde^  la  nécessité  desre- 
vaccinations  serait  en  quelque  sorte  contesta- 
ble.  La  variololde,  en  effets  est  une  maladie  de 
peu  de  durée;  les  boutons  sont  généralement 
peu  nombreux;  et  la  desquamation  répand  re^ 
lativement  peu  de  germes. 

La  situation  n'est  plus  la  même  lorsque  le 
coDtagium  varioleux  rencontre  sur  son  cbe- 
min  un  nombre  plus  ou  moins  considérable 
d'individus  non  vaccinés»  et  surtout  si  ces  der- 
niers sont  des  adultes. 

Le  principe  morbifiques*attache  à  leurs  pas^ 
il  8*acharne  après  eux.  Leur  corps  se  couvre 
de  pustules.  La  flèvre  secondaire  ou  de  sup- 
puration rend,  dans  les  cas  les  moins  malheu- 
reuxy  la  maladie  interminable.  Une  desqua- 
mation abondante  jette  à  tous  les  vents  une 
quantité  prodigieuse  de  poussière  subtile,  se- 
mence animale  qui  devient  le  point  de  départ 
de  nouvelles  maladies. 

Lorsque,  par  exemple,  le  principe  épidémi- 
que  pénètre  dans  une  école  composée  d'élè- 
ves de  la  première  et  de  la  seconde  enfance, 
ayant  été  vaccinés  dans  les  premiers  mois  de 
la  vie^  une  variole,  en  général  très-écourtée, 
très-éphémère,  se  déclare  rapidement  sur  eux  ; 
et  quelques-uns  même,  suivant  la  saison  et  le 
degré  de  gravité  de  leur  maladie,  ne  gardent 
m  la  chambre  ni  le  lit. 

Si,  au  lieu  de  pénétrer  dans  une  école  où 
sont  rassemblés  des  eofanls  presque  du  môme 
âge,  le  principe  contagieux  fait  invasion  dans 
ane  commune,  un  village,  un  hameau,  sou- 
mis dès  longtemps  à  une  vaccination  régu- 
lière, la  variololde  aura  un  caractère  plus  sé- 
rieux, à  cause  de  la  proportion  différente  dans 
l'aptitude  à  contracter  la  maladie^  puisque  tous 
les  Ages  sont  représentés. 

Mais  ce  qui  ravive  les  épidémies  varioliques, 
ce  qai  les  fortifie  et  les  exaspère,  c'est  la  ren- 
eoQlre  que  fait  çà  et  là  le  principe  subtil  de 
la  contagion,  d'individus  non  vaccinés.  Cha- 
que malade  nouveau  de  cette  catégorie  joue 
roffîce  d'une  matière  très-inflammable  livrée 
à  OD  feu  plus  ou  moins  languissant. 

L.*iinagination  se  refuse  à  comprendre  dans 
toute  leur  étendue  les  formidables  ressorts 
d^ane  épidémie  ot  les  personnes  non  vacci- 
nées se  comptent  par  milliers  et  où  le  prin- 
cipe contagieux  est  répandu  à  profusion, 
comme  à  Paris,  sur  des  habitants  se  comptant 
par  plusieurs  centaines  de  mille. 


C'est  l'incendie  du  Mourillon. 

L'État  avait  accumulé  sur  un  petit  espace, 
patiemment  et  durant  de  longues  années,  une 
quantité  formidable  de  bois  de  construction 
maritime.  Une  étincelle  mit  ce  bois  en  flam- 
mes. 

Les  hommes  dévoués  et  intelligents  ne  fail- 
lirent pas  à  cette  calamité.  Tous  les  matelots 
du  port  de  Toulon  forent  mis  en  réquisition 
sous  les  ordres  d'un  contre-amiral  actif  et  ha- 
bile, qui  ne  voulut  prendre  de  repos  qu'après 
l'extinction  entière  du  feu. 

L'eau  ne  manqua  pas:  le  pied  de  l'incendie 
était  battu  par  les  flots  de  la  mer.  * 

Cependant,  malgré  tant  de  dévouement, 
tant  d'intelligence,  tant  de  ressources,  il  fal- 
lut faire  la  part  du  feu,  et  cette  part  fut  esti- 
mée à  plusieurs  millions  de  francs. 

La  population  parisienne  a  doublé  depuis 
trente  ans.  C'est  la  province  qui  a  fourni  pres- 
que tous  les  éléments  de  celte  augmentation. 
Or,  il  est  constant  qu'un  grand  nombre  d'a- 
dultes, de  la  classe  ouvrière  particulièrement, 
qui  vont  se  fixer  à  Paris,  ne  sont  pas  vaccinés 
et  ne  font  pas  vacciner  leurs  enfants.  Les  Pa- 
risiens eux-mêmes,  livrés  à  leurs  affaires  ou 
à  leurs  plaisirs,  recommandent  bien  la  vacci- 
nation à  la  nourrice;  mais  ils  ne  s'enquîèrent 
pas  toujours,  lors  de  la  rentrée  du  [nourrisson 
dans  la  'famille,  si  l'opération  a  été  pratiquée. 
C'est  ainsi  que  s'est  accumulée  cette  masse  in- 
flammable k  laquelle  il  n'a  fallu  qu'une  étin- 
celle pour  jeter  dans  la  capitale  la  consterna- 
tion et  la  mort;  comme  il  ne  fallut  au  mois  de 
juillet  iSUS,  au  Mourillon,  qu'une  étincelle 
pour  causer,  dans  les  réserves  des  bois  de  PË- 
tat,  un  doDunage  qui  impressionna  vivement 
la  nation  entière. 

Il  ne  suffit  pas  d'avoir  de  Peau  pour  éteindre 
un  incendie,  il  ne  suffit  pas  de  posséder  du 
vaccin  pour  arrêter  instantanément  une  épi- 
démie de  variole  dans  sa  période  d'augment. 
Il  faut  que  la  puissance  d'action  soit  infini- 
ment supérieure  à  la  résistance,  et  surtout 
qu'elle  agisse  d'une  manière  foudroyante,  avec 
une  rapidité  telle  que  le  principe  destructeur 
soit  arrêté  dans  son  essor  et  anéanti  sur  place. 

Les  moyens  d'action  dont  dispose  Paris, 
quelque  immenses  qu'ils  soient,  ne  pouvaient 
atteindre  ce  résultat,  et  d'ailleurs  il  est  plus 
facile  d'agir  sur  la  matière  inerte  que  sur  l'es- 
prit mobile  des  populations.  La  durée  déso- 
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lante  de  cette  cruelle  épidémie  est  done  dans 
la  nature  des  choses.  Mais  le  temps  n*e8t  pas 
éloigné  où  les  efforts  habiles,  persistants  et 
ingénieux  des  médecins  auront  certainement 
amoindri  les  ravages  du  fléau. 

Ces  maux  viennent  de  ce  que  la  vaccine 
n^est  pas  convenablement  organisée  dans  tou- 
tes les  parties  de  la  France,  et  que  même,  sur 
beaucoup  de  points,  elle  n^est  pas  organisée 
du  tout.  Cette  absence  d'organisatim^  dont  la 
Gôte-d'Or  n'a  pas  à  souffrir^  puisque  ce  dépar- 
tement jouit  depuis  Tannée  1819  d'un  service 
vaccinal  qui  a  donné  les  meilleurs  fruits;  cette 
lacune  considérable  laissée  dans  la  vaccination 
annuelle  des  nouveau-nés  a  été  une  des  cau- 
ses principales  des  calamités  que  tout  le  monde 
déplore  aujourd'hui.  Les  départements  ont 
fourni,  dans  des  proportions  diverses,  leur 
part  de  combustible  au  foyer  épidémique,  en 
livrant  une  émigration  compMée  d*éléments 
non  vaccinés. 

La  capitale  a  peut-être  bien  aussi  quelque 
chose  à  se  reprocher  :  d'avoir  un  peu  trop 
tardé,  par  exemple,  à  adopter  le  système  de  la 
séparation,  dans  les  hospices,  des  wioleux 
d'avec  les  individus  atteints  d'autres'maladies. 
Des  ouvriers  sur  le  point  de  rentrer  dans  leurs 
foyers  vont  chercher  des  commissions  ou  faire 
leurs  adieux  à  des  amis,  à  Thêpital»  où  ils  sont 
soignés  pour  des  affections  non  contagieuses; 
en  passant  à  côté  d'un  varioleux,  ils  reçoivent 
le  germe  d'une  maladie  qui  éclatera  en  pro- 
vince. 

De  sorte  que  si  les  communes  rurales  four- 
nissent à  la  capitale  des  émigrants  infaillible- 
ment voués  à  la  variole  par  suite  de  négligence 
dans  remploi  des  moyens  prophylactiques,  la 
capitale,  d'un  autre  côté,  verse  sur  la  pro- 
vince le  principe  contagieux. 

La  vaccination  pratiquée  sur  les  individus 
vierges  de  toute  inoculation  vaccinale  et  la  re- 
vaccination pratiquée  sur  ceux  dont  les  effets 
de  la  première  opération  se  sont  affaiblis  avec 
le  temps,  constituent,  avec  l'isolement  et  hi 
séquestration,  l'ensemble  des  moyens  les  plus 
efficaces,  pour  anéantir  le  fléau  varioleux. 

Mais  l'importance  de  la  vaccination  domine 
celle  de  la  revaccination  toutes  les  fois  que,  au 
sein  d'une  épidémie,  il  existe,  surtout  parmi 
les  adultes,  des  non-vaccinés  en  certain  nom- 
bre; car  la  variole  des  non-vacdnés  a  plus  de 
gravité  et  répand  une  plus  grande  quantité  de 


principes  contagieux.  Ce  sont  ceux-là  qu'il 
convient,  avant  tout,  de  rechercher  dans  les 
épidémies.  Les  non-vacdnés  s'ignorent  souvent 
eux-mêmes.  Quelques-uns  ont  été  vaccinés  au 
berceau;  mais  l'opération,  pratiquée  dans  des 
conditions  défectueuses,  n'a  pas  réussi,  et  la 
mère  a  négligé  une  seconde  inoculation  que 
le  médecin  avait  conseillée.  Cette  négligence 
est  parfois  bien  cruellement  expiée. 

L'inoculation  vaccinale  arrête  aussi  sûre- 
ment la  variole  dans  ses  progrès  contagieux 
que  l'eau  éteint  le  feu  ;  non  pas  que  ces  deux 
ordres  de  moyens  agissent  de  la  même  ma- 
nière :  le  virus  Jennérien  rend  la  manière  in- 
combustible ;  Peau  rend  impossible  la  eom« 
bustlon. 

Tout  individu  vaedné  ou  revacciné  avec 
succès,  toute  personne  inoculée  récemment 
avec  du  bon  vaccin,  et  dont  l'opération  a 
produit  ce  qu'on  avait  droit  d'en  attendre, 
que  les  boutons  aient  été  gros  ou  petits,  est 
mise  par  cela  même  dans  l'impossibilité  abso- 
lue d*avoir  la  petite  vérole,  du  moins  pendant 
un  certain  laps  de  temps.  Les  exceptions  ne 
doivent  pas  manquer  à  cette  règle  >  mais  nous 
n'en  connaissons  aucune. 

Pour  ne  parler  que  de  l'année  1 870,  beau- 
coup d'habitants  de  nos  contrées  se  sont  ren- 
dus à  Paris,  les  uns  pour  affaires  privées, 
d'autres  pour  visiter  des  victimes  de  ré[rfdé- 
mie  régnante,  et  même  pour  ramener  en 
Bourgogne  la  dépouille  mortelle  de  leurs  pa- 
rents décèdes.  Plusieurs  de  ces  personnes  ont 
été  contaminées  dans  la  capitale  et  sont  ve^ 
nues  tomber  malades  dans  leur  famille  ;  mais 
la  variole  n'a  pas  porté  une  seule  fois  sur 
celles  qui  s'étaient  fait  revacciner  avant 
d'entreprendre  leur  voyage. 

La  Bourgogne  est  trop  rapprochée  de  la 
capitale  pour  avoir  échappé  au  fléau.  Depuis 
six  mois,  le  principe  contagieux  est  inces- 
samment projeté  sur  son  sein.  La  variole  con- 
tractée à  Paris  conserve  ses  caractères  de  ma- 
lignité, quoique  se  développant  loin  du  foyer 
de  son  origine  ;  et  même,  en  se  transmettant, 
la  maladie  ne  se  dépouille  pas  toujours  de  ses 
mauvais  attributs.  Plusieurs  malades  en  sont 
morts. 

L'épidémie  de  Paris  rayonne  dans  tous  les 
sens,  sur  la  province  comme  sur  le  monde 
entier.  Les  ravages  produits  par  la  variole 
dans  les  contrées  qu'elle  visite  sont  en  pro- 
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portion  de  la  Bomine  des  individiis  non  vac- 
dnéfl  accamulés  depuis  le  commencement  de 
ce  siècle,  et  de  la  promptitude,  de  Tefiicacité 
avec  lesquelles  les  yaccinatious  et  les  revacci- 
Dations  sont  pratiquées  sur  les  points  envahis. 
La  variole  échappe,  dans  sa  propagation,  aux 
influences  générales  de  Taimosphère  et  ne 
saurait  être,  sous  ce  rapport,  assimilée  au 
choléra.  Elle  est  toujours  le  résultat  d*une 
action  directe. 

Le  principe  contagieux  répandu  à  profusion 
sur  notre  département  n*a  pu  encore  aboutir 
à  donner  aux  maux  qu'il  a  produits  un  cachet 
épidémique  ;  car  on  ne  peut  donner  ce  nom 
k  une  douzaine  de  varioleux  atteints  à  diffé- 
rentB  degrés,  par  contagion,  dans  une  com- 
mune qui  a  eu  le  malheur  de  recevoir  un  in- 
dividu contaminé,  ou  à  une  agglomération 
plus  ou  moins  considérable  de  variololdes.  Le 
eontaglum  varioleux  a  été  généralement  ré- 
duit à  l'impuissance  par  des  vaccinations  et 
revaecinations'  pratiquées   sur   une  grande 
échelle  par  le  corps  entier  des  médecins  vac- 
cinateurs,  qui  s'est  surpassé  en  dévouement. 
Le  vaccin  jennérien  circule  en  abondance. 

L'hôpital  général  de  Dijon  n'a  offert,  du 
i«'  janvier  1870  au  31  juin,  que  trois  décès 
par  variole.  On  n'a  jamais  connu  en  ville, 
pendant  le  même  laps  de  temps,  plus  de  cinq 
ou  six  varioleux  à  la  fois.  Le  département  en 
son  entier  n'a  pas  offert  vingt  décès;  mais  il 
a  présenté  beaucoup  de  variololdes,  c'est-à- 
dire  des  varioles  modifiées  par  une  vaccine 
antérieure. 

Jamais  la  G6te-d'0r  n'a  présenté,  au  point 
de  vue  des  épidémies  varioliques,  des  condi- 
tions de  salubrité  plus  avantageuses  que  celles 
qu'on  observe  actuellement  Et  ce  qui  prouve 
qae  cette  ioununité  est  bien  due  à  l'influence 
de  la  vaccine,  et  non  pas  à  la  constitution 
médicale  de  l'atmosphère,  c'est  que  nous 
avons  à  lutter,  comme  ailleurs,  contre  l'inva- 
uon  de  la  rougeole,  de  la  scarlatine,  etc. ,  etc. 
— Notre  contrée,  entièrement  dépourvue  d'é- 
pidémie variolique,  ressemble»  qu'on  nous 
permette  cette  comparaison,  à  une  oasis,  au 
milieu  des  pays  qui  en  sont  affligés. 

D'  Grodigneau, 

Directeur  de  la  vaccloe  pour  le  département 

de  la  Gdte-d*Or. 

(Union  médicale,) 


He  la  poaetion  de  l'abdomen   daae 
la   pneomatose   ipastro  -  Inteettnale.  — 

M.  le  docteur   Jules  Stein    (  de  Bayreuth) 
prouve  par  deux  observations,  —  l'une  qu'il 
recueillit  alors  qu'il  était  attaché  au  service 
du  docteur  von  Oietl  (de  Munich),  en  1869; 
l'autre  qu'il  a  relevée  dans  sa  clientèle  eu  1869, 
—  que  la  ponction  de  l'abdomen  au  moyen 
d'un  fin  trocart  est  une  opération  simple,  et 
ordinairement  si  exempte  de  danger   qu'on 
ne  peut  assez  être  surpris  de  la  voir  si 
peu  mentionnée,  alors  qu'elle  peut  sauver  la 
vie,  ou  du  moins  jouer  le  rôle  d*un   re- 
mède palliatif  qu'on  ne  saurait  remplacer.  Et 
pourtant  il  ne  peut  citer  comme  la  préconi- 
sant que  Fonssagrives  en  France,  Oppoizer, 
Schuh  et  Streubei  en  Allemagne.  —  Dans  le 
cas  du  docteur  Gietl,  d'énormes  tumeurs  des 
deux  ovaires  provoquaient  une  telle  compres- 
sion de  l'intestin  colon  descendant,  qu'il  ne 
livrait  plus  passage  aux  gaz  ni  aux  matières 
fécales,  et  que  la  pneumatose  intestinale,  re- 
foulant le  diaphragme,  menaçait  d*asphyxie 
par  compression  des  poumons;  c'est  alors  que 
le  professeur  bavarois  fit  pratiquer  la  ponc- 
tion de  la  région  cœcale  avec  un  trocart  ex- 
plorateur, ce  qui  donna  issue  à  beaucoup  de 
gaz.  L'opération  soulagea  tellement  la  malade 
qu'elle  fut  répétée  une  à  deux  fois  par  jour, 
et  cela  jusqu'à  nae  cinquantaine  de  fois,  par 
l'auteur  et  l'autre  interne  de  service;  et  pour- 
tant, après  la  mort  de  cette  malade,  on  trou- 
va à  peine  des  traces  de  ces  opérations  répé- 
tées sur  .la  muqueuse  du  cœcum.  —  Le  ma- 
lade du  docteur  Stein  était  un  jardinier.  Agé 
de  soixante  et  un  ans,  affecté  d'une  double 
hernie  inguinale,  présentant  les  symptômes 
d'une  péritonite  chronique,  chez  lequel  la 
pneumatose  intestinale  se  développa  de  plus 
en  plu8>  malgré  le  traitement  institué.  C'est  à 
la  région  épigastrique  que  furent  pratiquées 
des  ponctions  avec  un  trocart  explorateur, 
dont  la  première  évacua  presque  tout  le  gaz 
accumulé  dans  les  intestins,  et  fut  suivie  en 
quatorze  jours  de  sept  autres.  Au  bout  de  ce 
temps  le  méléorisme  avait  à  peu  près  dis- 
paru, et  l'auteur  prescrivit  journellement  des 
poudres  de  rhubarbe,  colombe  et  extrait  al- 
coolique de  noix  vomique,  'qui  déterminèrent 
l'évacuation  des  gaz  par  les  voies  naturelles. 
Peu  après  commencèrent  à  se  montrer  aussi 
des  évacuations  de  sang,  et  un  mois  plus  tard 
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le  malade  succombait.  A  raatopsie  on  trouva 
des  adhérences  intimes  entre  le  côlon  descen- 
dant  et  la  paroi  aDtérienre  de  Tabdomen, 
avec  destruction  presque  complète  de  la  paroi 
intestinale  antérieure  et  agglutinations  adbé- 
slves  des  intestins  voisins,  ici  aussi  il  lui  fut 
îaciït  de  voir  par  leurs  faibles  traces  Tinno- 
cuite  des  ponctions  pratiquées.  {Deutsches 
Archiv.  fur  kliniscke  Medicin,  t.  IV,  A*  li- 
vraison, 1869.) 


ArMBle    contre   Tatrophle    iniuea- 
lalre  proyreMlve.  —  L'arsenic  est  un  re- 
marquable eiemple  des  propriétés  multiples 
et  souvent  contraires  qu*offrent  les  médica- 
ments suivant  leur  mode  d'administration  et 
suivant  les  états  morbides  auxquels  ils  s'a- 
dressent. Ce  fait  9  en  apparence  paradoxal, 
mais  essentiellement  vrai,  trouve  son  applica- 
tion dans  la  connaissance  approfondie  des  effets 
du  médicament  sur  les  divers  processus  pa- 
thologiques de  réconomie.  De  là,  par  exem- 
ple, son  emploi  à  la  fois  dans  les  hypertro- 
phies et  les  atrophies.  De  là  encore    ses 
avantages  contre  certaines  inflammations  ou 
hyperplasies  des  cellules  plasmatiques,  contre 
Thypertrophie  ganglionnaire  généralisée,  Tby- 
pertrophie  du  cœur,  certaines  tumeurs  adi- 
peuses, la  polysarcie,  le  tubercule  pulmonah^, 
L*emphysème  vésiculaire  des  poumons  carac- 
térisé et  par  Thypertrophie  et  par  Tatrophie 
des  divers  éléments  hislologiques  de  la  vési- 
cule pulmonaire;  contre  Tataxie  locomotrice 
progressive,  ou  atrophie  des  cordons  posté- 
rieurs de  la  moelle  ;  et  puis  encore  la  période 
cachectique  des  maladies,  contre  Tamaigrls- 
aement,  et  en  particulier  ramaîgrissement 
musculaire,  etc.,  etc.  De  là  Tapplication  judi- 
cieuse de  l*arsenic  dans  une  maladie  extrê- 
mement grave,  Tatrophie  musculaire  progres- 
8ive.L'inilialive,en  ce  cas,  est  due  au  docteur 
Da  Siiva  Lima,  dont  Tintéressante  observa- 
tion est  publiée  par  la  Casette  médicaie  de 
Bahia.  Il  B*agit  d'un  homme  âgé  de  trente- 
trois  ans,  employé  dans  un  bureau.  Les  mus- 
olea  des  mains,  des  avant-bras,  des  bras  et 
des  épaules  s'affaiblirent  et  s'atrophièrent 
graduellement  des  deux  côtés.  Le  fer,  la 
strychnine,  i'iodure  de  potassium,  les  bains 
niés,  une  station  thermale,  l'éleetricité  fo- 


rent sans  résultat.  La  maladie  empirait,  les 
mouvements  étaient  devenus  à  peu  près  im- 
possibles; les  deltoïdes  avaient  disparu,  les 
pectoraux  diminuaient;  la  voix  était  faible, 
le  respiration  gênée  au  moindre  effort.  Dou- 
leurs dans  les  muscles  atrophiés;  absence 
d'appétit  et  de  sommeil.  L'arsenic  fut  alors 
admioistré.  Cinq  semaines  après,  am<^Iîoration 
des  douleurs  névralgiques.  A  partir  de  ce 
moment,  les  muscles  reprennent  peu  à  peu 
leur  volume;  au  quatrième  mois  du  traite- 
ment, le  malade  pouvait  écrire,  lever  les 
bras,  donner  la  main  à  ses  amis;  engraisse- 
menL  En  un  an  il  était  complètement  guéri 
et  avait  repris  ses  occupations.  {Union  médi" 
cale,  30  novembre  1869.) 


BmpoUoimemeiit  par  morsure  de  tI* 
père,  srnéri  a«  moyen  de  contro'ietima- 
lanu,  par  M.  Olinto  Grardefso-Silvestri. 
{Gazz.  med.  italiana^  prov.  veneta^  1869, 
no  38.)  —  C'est  daus  un  voyage  dans  les  Alpes 
que  ce  médecin  rencontra  un  jeune  garçon 
de  douze  ans,  mordu  une  demi-heure  aupara- 
vant à  la  main  gauche  par  une  vipère,  chez 
lequel  on  avait  appliqué  une  ligature  à  la  par- 
lie  inférieure  de  Tavaut-bras,  et  donné  beau- 
coup de  vin,  pour  le  conduire  ensuite  à  la 
pharmacie  la  plus  voisine.  Peu  .après  l'acci- 
dent, il  avait  eu  des  vomissements.  L'enfant 
était  étourdi,  se  tenait  difûcilement  sur  ses 
pieds,  était  froid  comme  le  marbre,  et  laissait 
à  peine  percevoir  à  .rauscultation  les  batte- 
ments du  cœur,  et  sous  l'index  les  pulsations 
radiales.  La  main  et  l'avant- bras  gauches 
étaient  tuméflés;  la  piquûre  de  la  vipère  bien 
distincte.  L'auteur  plaça  une  nouvelle  ligature 
sur  le  bras  pour  interrompre  la  circulation;  U 
appliqua,  faute  d'autre  agent,  de  l'acide  sulfa- 
rique  sur  la  plaie,  et  lui  administra,  après  un 
nouveau  vomissement  survenu  spontanément» 
du  rhum  et  une  mixture  d'élixir  acide  de 
Haller  et  de  laudanum  liquide  de  Sydenhamâk. 
drachme  1  du  poids  autrichien  (un  peu  plus 
de  &  grammes) ,  par  cuiller.  Au  bout  d'une 
heure,  la  réaction  se  faisant,  l'auteur  s'éloi- 
gne; il  revit,  à  son  retour,  trois  heures  plus 
tard,  son  malade  qui  regagnait  sa  montagne» 
soutenu  par  ceux  qui  l'accompagnaient.  AyaiA 
achevé  la  dose  de  médicament,  il  en  empor- 
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tait  une  seconde  à  domicile.  La  réaction  s'é- 
tait bien  faite^  et  le  jeune  homme  était  aom- 
noient  et  an  peu  ivre.  Il  conseille  de  le  placer 
an  lit  à  son  arrivée^  de  Ty  couvrir  chaudement 
et  de  lui  donner  des  aliments  liquides  chauds. 
Dans  la  nuit  survint  une  forte  transpiration^ 
après  quMl  eut  encore  pris  une  demi-dose  du 
médicament  conseillé,  et  le  matin  il  put  se 
lever. 


I«e     Bliiife    d^amyle    autleonTulsIf. 

—  Le  nitrite  d'amyle  tend  à  faire  des  progrès 
dans  la  thérapeutique  anglaise.  A  un  premier 
succès  contre  Tangine  de  poitrine  publié  en 
1867,  M.  Anstie  en  a  ajouté  un  second^  où 
les  inhalations  ont  mis  fin  à  des  accès  chez 
QD  névropathique  de  50  ans^  atteint  depuis 
vingt  ans  d'asthme  et  de  névralgies  faciales. 
L'éther  et  les  stimulants  alcooliques  à  haute 
dose  agissaient  seuls  sur  cette  redoutable  né- 
vrose, lorsque  un  flacon  de  15  grammes  de 
nitrite  d*amyle  ayant  été  mis  sous  le  nez  du 
patient  pendant  un  accès,  il  lui  suffit  d*en 
faire  une  profonde  inspiration  pourque^  quel- 
ques secondes  après,  la  congestion  de  la  face 
et  le  sentiment  de  plénitude  du  cerveau  aieut 
fait  place  à  un  calme  parfait.  L'expérience  a 
été  toujours  répétée  depuis  avec  succès.  L'as- 
thme en  est  diminué  et  le  sommeil  est  meil- 
leur, L'argine  ne  produit  plus  de  modifications 
cardiaques.   L'auteur  en  fait  ainsi  un  anti- 
spasmodique de  la  fibre  des  muscles  involon- 
taires et  le  croit  spécialement  indiqué  dans 
les  coliques  intestinales  {Clinical  Society  of 
London;  février). 

Mais  voici  qu'il  le- serait  même  des  muscles 
volontaires,  suivant  M.  Forster.  Dans  un  téta- 
nos traumatique  très-marqué,  5  gouttes  de 
nitrite  d'amyle  versées  sur  un  mouchoir,  et 
inhalées,  diminuèrent  immédiatement  le  spas- 
me, et,  en  le  tenant  ainsi  en  échec  jusqu'au 
neuvième  jour  par  l'emploi  d'une  once  de  ce 
médicament,  le  malade  fut  amené  à  pouvoir 
s^alimenter  et  guérir. 

(Lancet  et  Union  médicale.) 


Cmmeer  eoBAraaé  an  sein,  rapidement 
érî  par  l'aelde  acétique  et  le  eréo* 

>,  par  le  docteur  G.-B.   Marzuttiki, 


d*Udine.  {Vlppoeratico,  1868.)— Il  s'agissait 
d'une  femme  âgée  de  cinquante-cinq  ans,  chez 
laquelle  la  maladie  avait  mis  sept  ans  à  se 
développer  au  sein  gauche,  quand  l'auteur  la 
vit  pour  la  première  fois.  Elle  était  découra- 
gée et  moralement  abattue,  sa  peau  avait  une 
coloration  de  paille;  amaigrissement,  anor- 
rexie,  douleurs  lancinantes,  hémorrhagies  se 
renouvelant  facilement  ;  l'examen  local  mon- 
tra le  sein  atteint  d'un  horrible  cancer  qui, 
limité  par  une  ligne  horizontale,  divisait  l'or- 
gane en  deux  moitiés;  en  outre,  quelques 
glandes  de  Taisselle  correspondante  étaient 
aussi  squirrheuses.  L'opération  étant  contre- 
indiquée,  l'auteur,  se  rappelant  que  plusieurs 
praticiens  avaient  obtenu  de  bons  effets  des 
acides  acétique,  citrique,  carbolique,  et  plus 
spécialement  de  leur  injection  périphérique 
autour  du  cancer,  etiéfléchissanten  outre  que 
le  créosote  a  des  propriétés  aneslhésiques, 
prescrivit  à  la  malade  :  acide  acétique  con- 
centré i/2  once  (15  grammes),  créosote  3 
drachmes  (12  grammes),  eau  distillée  Mx  onces 
(/i20  grammes),  à  appliquer  quatre  ou  cinq 
fois  par  jour  avec  de  la  charpie  qu'on  aurait 
imprégnée  de  ce  mélange.  Un  mois  et  demi 
plus  tard,  la  malade  se  présenta  avec  son  can- 
cer parfaitement  cicatrisé,  cicatrice  qui  divi- 
sait comme  une  bride  le  sein  en  deux  parties; 
aspect  général,  nutrition,  coloris  naturels,  es- 
prit gai,  glandes  axillaires  diminuées  de  vo- 
lume. L'auteur,  tout  en  ne  voyant  là  qu'une 
prolongation  de  la  vie,  et  non  une  guérison, 
n'en  estime  pas  moins  que  ce  traitement,  si 
peu  douloureux  et  si  simple,  peut  être  regardé 
comme  ayant  eu  dans  ce  cas  un  résultat  très- 
favorable. 


Injections  sons  -  cnlanées  de  stry- 
chnine contre  les  paralysies,  par  M.  EcHE- 
VERRiA.  {The  médical  Record,)  —  L'auteur 
les  recommande  surtout  dans  la  paralysie  in- 
fantile* Voici  quelques  détails  sur  un  des  cas 
qu'il  en  rapporte.  Un  petit  garçon  de  quatre 
ans  souffrait  depuis  deux  ans,  à  la  suite  d'une 
fièvre,  d'une  paralysie  des  extrémités  infé- 
rieures, qui  avait  presque  complètement  atro- 
phié les  muscles  des  jambes,  au  point  que 
l'enfant  ne  pouvait  plus  que  se  traîner  sur  les 
genoux.  Après  qu'on  eût  essayé  pendant  toute 
la  durée  de  la  maladie  les  remèdes  les  plus 
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diven  MD8  aucoo  gaocès^  Tantenr  fit  noe  io- 
JeetloQ  de  1/50  de  grain  de  ttrychnioe  (loit  1 
millfgramme)  dam  le  mascle  tibial  antérieur. 
Cette  dose  fut  répétée  tons  les  trois  jours  pen- 
dant quatre  mois,  simultanément  avec  l'emploi 
de  Télectricité.  A  la  suite  de  ce  traitement 
Tétat  du  petit  malade  s'améliora  tellement, 
qu'il  put  se  tenir  del>out  et  marcher  à  l'aide 
d'un  appareil  orthopédique.  Il  fait  remarquer 
que  les  effets  généraux  des  iojeetions  se  pro- 
duisent plus  vile  et  plus  fort  quand  la  solu- 
tion ne  pénètre  que  jusque  dans  le  tissu  cel- 
lulaire ou  qu'on  l'applique  le  long  de  la  co- 
lonne vertéhrale.  —  En  lisant  cet  extrait  pour 
la  composition  duquel  nous  avons  dû  avoir 
recours  à  un  recueil  allemand   (Betz^  Mémo- 
rabilien),  faute  d'avoir  l'original  sous  les 
yeux,  plus  d'un  de  nos  lecteurs  se  demandera 
avec  nous  jusqu'à  quel  point  l'électricité  n'a 
pas  été  pour  une  bonne  part  dans  les  résultats 
obtenus  dans  ce  cas?  Mais»  en  tout  cas,  il 
montre  que  la  strychnine  peut  s'employer 
pour  des  traitements  hypodermiques.  La  né- 
cessité de  ne  faire  des  injections  que  tous  lés 
trois  jours  prouve,  en  tout  cas,  que  l'auteur 
doit  s'être  assuré  à  quel  point  il  faut  les  dis- 
tancer pour  éviter  les  effets  cumulatifs  de  la 
strychnine. 


Ancienne  ehorée  yrave,  ayant  dé- 
généré en  hystérie,  «paame  des  mne- 
elee  ptérygoVdiena  droltii  pendant  trois 
Jonrs,  gnérison  complète  par  le  cou- 
rant indnU  et  remploi  de    l'arsenic, 

parle  docteur W.  Lsube»  d'Erlangen.  {Deuts^ 
cher  Archiv  fur  kltnische  Medicin,  t.  VI, 
2«  et  3*  livres,  1860.)— Une  jeune  paysanne  de 
dix*huit  ans,  bien  portante  jusqu'à  sa  dixiè- 
me année,  [avait  été  atteinte  depuis  lors  de 
ehorée;  réglée  à  douze  ans,  elle  ne  le  fut  que 
faiblement  et  irrégulièrement  Jusqu'à  dix-sept, 
puis  convenablement  Au  mois  de  mai  1868, 
aux  simples  mouvements  non  coordonnés,  aux 
secousses  isolées,  succédèrent  des  spasmes 
violents  du  tronc  et  des  membres;  cette  fille 
tombait  à  terre,  sautait  sur  les  tables  et  les 
bancs,  restait  une  minute  immobile  sur  un 
seul  pied,  le  visage  hagard,  les  yeux  fixes,  la 
parole  abolie.  Cet  accès  dura  quarante-huit 
heures.  Dw  accès  analogues,  variables  en  du- 
rée et  en  Intensité  >  se  r^étèrent  dè»-lors; 


la  parole  fut  perdue,  pendant  ce  temps,  des- 
semaines,  et  demeura  ensuite  hésitante.  Après 
les  traitements  les  plus  variés,  elle  entra  à  la 
clinique  d'Erlangen,  le  18  novembre  1868. 
On  y  fit  l'observation  qu'une  inhalation  de 
chloroforme  arrêtait  les  accès,  dont  il  y  avait 
alors  un  ou  deux  chaque  jour.  Le  jour  de  son 
entrée  survint  un  spasme  tonique  des  musdes 
ptérygoldiens  droits,  accusé  par  un  manque 
de  parallélisme  entre  les  dents   des  deux 
maxillaires;  ce  phénomène  dura  de  trois  à 
quatre  jours.  On  prescrivit  des  douches;  l'a- 
cide arsénieux  à  hautes  doses  (grain  1/3,  soit 
2  centigrammes  par  jour),  et  un  courant  gal- 
vanique. Au  bout  de  trois  semaines;  résultat 
thérapeutique  presque  complètement  nuL  La 
malade  demandant  une  médication  plus  éner- 
gique, on  passa  à  de  forts  courants  Induits 
avec  l'appareil  de  du  Bois,  un  électrode  placé 
sur  la  colonne  vertébrale,  l'autre,  le  pinceau 
électrique  promené  sur  le  musculus  cucol- 
laris,  principalement  affecté  de  spasmes.  Dès 
la  deuxième  séance ,  elle  accusa  percevoir 
le  courant  d'une  manière  douloureuse.  Quinze 
jours  de  faradisation,  d'une  séance  par  jour, 
suffirent  pour  amener  un  résultat  durable; 
les  secousses  cessèrent  peu  à  peu  et  la  malade 
retourna  chez  elle  complètement  guérie,  le  20 
décembre  1868.  L'auteur  termine  son  obser- 
vation, en  établissant  que,  malgré  ce  rapide 
succès,  on  ne  peut  voir  dans  ce  cas  une  simu- 
lation. 


Pormnles  direrses. 

CÔNES  IODÉS.  (CORBEL-LAGNEAU.) 

Iode 5  grammes. 

Poudre  de  guimauve /lO     — 

Nitrate  de  potasse 35      * 

Alcool Q.S. 

Eau Ç.  5. 

Triturez  l'iode  avec  Talcool  pour  obtenir 
une  division  extrême  :  ajoutez  le  nitrate  de 
potasse  et  la  poudre  de  guimauve  ;  faites  un 
mélange  intime,  et,  au  moyen  de  l'eau»  faites 
une  p&te  ferme  que  vous  diviserez  en  dfx 
cônes  égaux. 

On  en  brûle  un  ou  deux,  soir  et  matin, 
dans  la  chambre  des  personnes  attentes  de 
phthisie  pulmonaire. 


ACADÉMIE   DB 

SOLUTION  COZfTRE  LA  BALARO-POSTHITE. 

(LARGLEBERT.) 

£aa  distillée 100  grammes. 

Azotate  d'argent  cristaUfo  80  ou  60  centigram. 
Faites  dissoudre. 

Faire  trois  ou  quatre  lotions  par  jour,  et 
maintenir  entre  le  gland  et  le  prépuce  un  linge 
imbibé  de  cette  solution.  On  l'emploiera^  sous 
forme  d'injections,  chez  les  malades  affectés 
de  phimosis. 

COLLTRE  AU  SULFATE  DE  CUIVRE.  (DEBRETRE.) 

Sulfate  de  cuivre....    25  centigrammes. 

Eau  distillée 30  grammes. 

Faites  dissoudre. 

En  instiller  quelques  gouttes  dans  les  yeux, 
matin  et  soir^  dans  la  conjonctivite  ocuIah*e  ou 
palpébrale  passée  à  fétat  chronique. 

SOLUTION  ARSENICALE.  (BAZIN.) 

Arséniate  d'amnioniaque.     5  centigrammes. 
Eau  distillée 800  grammes. 
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Faites  dissoudre. 

Cette  solution  est  conseillée  contre  l'eczéma 
herpétique.  On  en  prescrit  une  cuillerée  à 
bouche  matin  et  soir,  et  on  augmente  pro- 
gressivement la  dose  jusqu'à  quatre  et  cinq 
cuillerées  par  jour.  —  En  outre^  le  malade 
doit  faire  usage  d'infusion  de  saponaire,  et 
prendre  un  verre  d'eau  de  Sedlitz  tous  les 
deux  ou  trois  jours. 

POTION  EFFERVESCENTE.  (GRAVES.) 

P  Carbonate  d'ammoniaque.      U  grammes. 

Sirop  de  gingembre 75     — 

Eau  distillée 125      — 

Faites  une  potion  n^»  i. 

2<>  Acide  citrique U     — 

Eau  distillée 75      — 

Faites  dissoudre,  pour  une  potion  n»  2. 

On  administre  à  la  fois  deux  cuillerées  de 
la  première  potion  et  une  cuillerée  de  la  sev 
conde  dans  les  dernières  périodes  des  fièvres 
nerveuses  prolongées. 


III.  MELANGES. 


ACADfiMlElHPtRULE  DEVtDECINE* 


Séance  du  ^6  Juillet  1870. 

PRÉSIDENCE   DE  H.  DENONVILLIERS. 

M.  Gubler  présente  au  nom  de  Tinventeur, 
M.  le  docteur  Thonion  (d'Annecy)^  un  troeart 
à  hélice  pour  la  recherche  et  Textraction  des 
balles  (Gom.  MM.  Richet  et  Verneuil). 

M.  le  docteur  Laborde  lit  un  [mémoire  inti- 
tulé :  Recherches  sur  quelques  phénomènes 
physiques  de  la  vie,  et  sur  leur  application 
à  la  détermination  de  la  mort  apparente 
et  de  la  mort  réelle. 

Voici  le  résumé  de  ce  travail  : 

«  Iiorsqu*on  plonge  k  une  suffisante  pro- 
fondeur dans  les  tissus  de  Thomme  ou  d'un 
aoimal  vivants  une  aiguille  d*acier  bien  poli. 


non  détrempée^  au  bout  d*un  temps  variable, 
mais  généralement  très-court,  cette  aiguille  a 
perdu  son  éclat  métallique  dans  une  plus  ou 
moins  grande  étendue,  elle  est  ternie,  elle 
s'est  oxydée. 

«  Si,  au  contraire,  une  semblable  aiguille 
est  enfoncée  dans  les  masses  musculaires  d'un 
cadavre,  et  laissée  en  place  pendant  vingt  mi- 
nutes,  une  demi-heure,  une  heure,  on  cons- 
tate qu^elle  est  toujours  nette  de  toute  tache 
à  sa  surface.  » 

L*oxydation  d'une  aiguille  dans  les  condi- 
tions dont  il  s'agit,  et  les  phénomènes  ther- 
miques et  électriques  qui  s'y  rattachent  inti- 
mement, constituent,  suivant  M.  Laborde,  un 
signe  constant  de  mort  apparente. 

L'absence  complète  d'oxydation  et  des  phé- 
nomènes concomitants  est  un  signe  constant 
de  la  mort  réelle.  (Gom.  :  MM.  Gavarret,  Bé- 
clardetYulpian.) 
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Séaiuse  du  2  août  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  DENOlfTILLIEAS. 

Tlnage.  —  L'ordre  du  jour  appelle  la 
Buite  de  la  discussion  sur  le  vinage.  —  La  pa- 
rôle  est  à  M.  Bergeron. 

L'hoDorable  rapporteur  donne  lecture  des 
nouvelles  conclusions  proposées  par  la  com- 
mission du  vinage  et  qu'il  a  déjà  fait  connat* 
tre  dans  la  dernière  séance.  Seulement  la 
commission  a  pensé  qu*il  y  avait  lieu  de  ré* 
daire  à  deux  les  trois  conclusions,  en  réunis- 
sant la  troisième  à  la  première. 

Voici  donc  la  nouvelle  forme  donnée  à  la 
rédaction  de  ces  conclusions  : 

«  1<>  L'alcoolisation  des  vins  faits,  plus  géné- 
ralement connue  sous  le  nom  de  vinage, 
lorsqu'elle  est  pratiquée  méthodiquement  avec 
des  eaux -de- vie  ou  des  troix-six  de  vin,  et  dans 
des  limites  telles  que  le  titre  alcoolique  des 
vins  de  grande  consommation  ne  dépasse  pas 
10  pour  i  00,  est  une  opération  qui  n*expose 
à  aucun  danger  la  santé*  des  consommateurs. 
«  L'Académie  reconnaît  que  le  vinage  peut 
être  pratiqué  avec  tout  alcool  de  bonne  qua- 
lité, quelle  qu'en  soit  l'origioe  ;  toutefois,  elle 
a  tenu  à  marquer  sa  préférence  pour  les  eaux- 
de-vie  et  les  trois-six  de  vin,  non-seulement 
parce  qu'elle  pense  que  ces  derniers  alcools  se 
rapprochent  plus  que  les  esprits  rectifiés  de 
la  composition  du  vin,  mais  aussi  parce  qu'elle 
est  justement  préoccupée  des  inconvénients 
que  présenterait,  au  point  de  vue  des  progrès 
de  l'alcoolisme,  le  développement  exagéré  de 
ia  fabrication  des  alcools  de  grains  et  de  bet- 
teraves trop  souvent  consommés  en  nature. 

«  2o  Quant  à  la  suralcoolisation  des  vins 
communs  qui,  pour  la  vente  au  détail,  sont 
ramenés  par  des  coupages  avec  l'eau  au  litre  de 
9  à  10  pour  100,  l'Académie  la  condamne 
comme  elle  condamne  toute  tromperie  sur  la 
qualité  de  l'aliment  vendu;  mais  aucune 
preuve  scientifique  ne  l'autorise  &  dire  que 
les  boissons  ainsi  préparées,  bien  que  diffé- 
rant sensiblement  des  vins  naturels,  sontcom* 
promettantes  pour  la  sûreté  publique.  » 

Une  discussion  s'engage  sur  ces  conclu- 
sions : 

M.  Payen  propose  de  supprimer  le  deuxième 
considérant  du  deuxième  paragraphe  de  la 


première  conclusion.  Suivant  loi,  les  termes 
de  ce  considérant  semblent  jeter  un  blâme  et 
porter  atteinte  à  des  industries  respectables 
qui  vivent  de  la  fabrication  des  alcools  de 
grains  et  de  betteraves.  M.  Payen  cite  quel- 
ques-unes des  applications  les  pins  impor- 
tantes  de  l'alcool  :  éclairage  et  chauffage  dans 
les  laboratoires,  analyses  chimiques»  prépara- 
tions de  Tacide  prussique  et  de  la  potasse 
caustique;  fabrication  des  vernis,  des  amorces 
fulminantes,  de  l'éther,  du  chloroforme,  du 
collodion,  des  eaux  aromatiques^  des  teintures 
et  des  extraits  alcooliques  ;  conservation  des 
plantes  et  des  pièces  anatomiques,  etc.,  etc. 

La  dislillalion  des  grains  et  des  betteraves 
fait  vivre  ainsi  de  nombreuses  industries,  sans 
compter  les  distilleries  elles-mêmes,  qui  sont 
nombreuses. 

En  outre,  les  distilleries  et  les  sucreries  de 
grains  et  de  betteraves  sont  favorables  aux 
intérêts  de  l'agriculture,  parce  qu'elles  four- 
nissent des  résidus  qui  servent  à  l'engraisse- 
ment du  bétail,  et  qu'elles  contribuent  puis- 
samment au  développement  de  la  culture  des 
céréales. 

Il  ne  faudrait  pas,  suivant  M.  Payen,  que 
TAcadémie  votÂl  des  conclusions  qui  seraient 
de  nature  à  restreindre  la  production  des  al- 
cools, tandis  que  le  développement  de  cette 
production  est  encouragé  par  d'autres  socié- 
tés savantes,  en  particulier  par  la  Société  im- 
périale et  centrale  d'agriculture.  C'est  pour- 
quoi il  demande  la  suppression  du  considérant 
qui  termine  le  deuxième  paragraphe  de  la 
première  conclusion. 

M.  Bergeron  répond  qu'il  était  impossible  à 
la  commission  de  marquer  sa  préférence  pour 
les  trois-six  de  vin  sans  en  donner  les  motifs. 
Il  y  avait  là,  d'ailleurs,  une  question  grave 
d'hygiène,  l'alcoolisme,  qu'il  était  de  son  de- 
voir de  ne  point  passer  sous  silence.  Les 
bas  prix  des  esprits  de  grains  et  de  betteraves 
sont  de  nature  à  favoriser  la  propagation  de 
l'alcoolisme  ;  il  était  donc  sage,  sans  porter  at- 
teinte à  l'existence  d'industries  respectables, 
de  ne  pas  donner  un  trop  grand  essor  à  \% 
production  des  alcools.  M.  Bergeron  maintient 
les  termes  de  la  première  conclusion. 

M.  Wurtz  déclare  qu'il  a  adopté  comme 
I  membre  de  la  commission  les  termes  de  la 
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première  eonclasion  ;  il  a  cru  devoir  faire 
cette  concession  à  ses  collègues^  bien  qu'il  ne 
fût  pas  tout  à  fait  du  même  avis  ;  il  pense, 
avec  M.  Payen,  que  la  préférence  de  la  com- 
mission pour  les  eaux-de-vie  et  les  trois-six 
de  vin  n'avait  pas  besoin  d'être  motivée  par 
le  considérant  dont  il  s*agit  ;  il  suffisait  de 
dire  que  cette  préférence  était  basée  sur  ce 
fait  que  les  alcools  viniques  se  rapprochent 
plus  que  les  autres  alcools  de  la  composition 
des  vins  naturels.  Telle  est  la  seule  bonne  rai- 
son à  donner  ^e  cette  préférence  ;  il  n*est  nul- 
lement i)esoin  de  toucher  à  la  question  de 
l'alcoolisme,  sur  laquelle  TAcadémie  n*est  pas 
consultée.  M.  Wurlz  demande  donc  avec 
M.  Payen  la  suppression  du  deuxièBie  consi- 
dérant. 

M.  Bouchardat  demande  avec  énergie  le 
maintien  de  la  conclusion  telle  qu'elle  a  été 
adoptée  par  la  commission  ;  suivant  lui,  TA- 
cadémie  ne  doit  considérer  que  la  question 
d'hygiène,  la  question  de  l'alcoolisme,  sans 
se  préoccuper  des  inléréls  des  industries  dé- 
fendues par  MM.  Payen  et  Wurtz* 

M.  Wurtz  répond  qu'il  ne  se  préoccupe,  lui 
aussi,  que  de  la  question  d'hygiène  ;  or,  i  ce 
point  de  vue,  il  résulte  de  la  longue  discus- 
sion à  laquelle  s'est  livrée  l'Académie,  qu'il 
n'existe  pas  de  preuve  que  le  vioage  avec  des 
alcools  de  betteraves  ou  de  grains  soit  nuisible 
à  la  santé  publique.  Tout  ce  qui  a  été  dit  à  ce 
sujet  par  les  adversaires  du  vinage  se  réduit  à 
de  pures  assertions  sans  preuves  scientifi- 
ques. 

M.  Bergeron  fait  observer  que  la  commis- 
sion avoue  elle-même  qu'il  n*exist6  pas  de 
preuves  suffisantes  de  la  nocuité  de  l'emploi 
des  alcools  de  grains  et  de  betteraves  pour  le 
vinage  ;  cependant,  il  y  a  des  présomptions 
que  l'alcool  amylique,  dont  la  présence  est 
constatée  dans  les  alccols  les  mieux  rectifiés, 
constitue  l'élément  nuisible  de  ces  liquides. 

M.  Wurlz  répond  que  tous  les  alcools,  quels 
qu^ils  soient,  contiennent  des  traces  d'alcool 
amylîque  :  les  vins  naturels  eux-mêmes  n'en 
sont  pas  exempts. 

M.  Payen  ajoute  que  rien  ne  prouve  que 


l'alcool  amyliqoe  exerce  par  lui-même  une 
action  nuisible  sur  l'organisme. 

M.  Broca  fait  observer  que  l'Académie  dis* 
cute  là  une  question  entièrement  distincte  des 
autres  questions  soulevées  par  les  conclurions 
de  la  commission,  celle  de  savoir  si  les  alcools 
de  vin  contiennent  ou  non  les  mêmes  princi- 
pes que  les  alcools  de  grains  ou  de  betteraves 
et  si  ces  dernières  sont  ou  non  nuisibles  à  la 
santé  publique. 

11  demande  que  l'Académie  se  prononce  d'a- 
bord sur  cette  question  avant  de  passer  à  la 
discussion  des  autres. 

t  M.  Gavarret  dit  que  la  préférence  à  accor- 
der aux  alcools  viniques  sur  ceux  de  graiasou 
de  l)etteraves  est  une  simple  question  de  goût» 
non  d'hygiène. 

M.  J.  Guérin  propose  des  conclusions  qui 
se  rapprochent  beaucoup  de  celles  de  la  com- 
mission, et  qui  lui  paraissent  avoir  le  mérite 
de  mieux  réunir  ce  qui  doit  être  réuni  et  de 
mieux  distinguer  ce  qui  doit  être  distinct. 

M.  le  président  donne  lecture  des  diverses 
formules  de  conclusions  qui  ont  été  déposées 
sur  le  bureau  par  divers  membres  de  l'Acadé- 
mie. Une  conclusion  formulée  par  M.  Broca 
étant  celle  qui  s'éloigne  le  plus  des  conclu- 
sions de  la  commission,  M.  le  président  donne 
la  parole  à  M.  Broca  pour  la  développer. 

M.  Broca  propose  de  substituer  aux  conclu- 
sions de  la  commission  la  seule  et  unique  con- 
clusion suivante  : 

«  Le  vinage  pratiqué  avec  des  alcools  de 
bonne  qualité»  quelle  qu'en  soitrorigioe,  n'est 
pas  une  cause  particulière  de  danger  pour  le 
consommateur.» 

M.  Broca  dit  que  cette  conclusion  diffère 
beaucoup  moins  qu'elle  n'en  a  Tair  de  celles 
de  la  commission,  dont  elle  n'est  en  quelque 
sorte  que  la  synthèse  et  la  simplification.  Puis- 
que la  commission  reconnaît»  d'une  part,  que 
le  vinage  pratiqué  avec  des  alcools  de  bonne 
qualité  est  exempt  de  dangers  pour  la  santé 
publique,  lorsqu'il  reste  dans  les  limites  d'une 
proportion  de  9  à  10  pour  100  ;  puisque,  d'au- 
tre part»  elle  admet  que  les  vins  alcoolisés  au- 
delà  de  ce  titre  ne  sont  pas  consommés  à  cet 
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éUt^  mais  servent  à  des  coupages  qui  les  ra« 
mènent  au  titre  de  9  à  10  pour  100,  il  s'ensuit, 
d'après  la  commission,  que  le  vinage  n'est 
nuisible  ni  au  titre  de  9  à  10  pour  100^  ni  au- 
delà  de  ce  titre  :  par  conséquent,  il  est  plus 
simple  et  plus  logique  de  réunir  les  deux  con- 
clusions de  la  commission  en  une  feule,  qui 
exprime  purement  et  simplement  l'opinion  de 
la  commission  sur  le  vinage  et  qui  la  formule 
de  la  manière  suivante  : 

a  Le  vinage  pratiqué  avec  des  alcools  de 
bonne  qualité,  quelle  qu'en  soit  l'origine^  n'est 
pas  une  cause  particulière  de  danger  pour  le 
consommateur. 

M.  Wurtz  fait  remarquer  que  les  questions 
adressées  à  l'Académie]  sont  au  nombre  de 
deux  ;  il  faut  donc  deux  conclusions  en  ré- 
ponse à  ces  deux  questions.  Tune  relative  au 
vinage^  l'autre  relative  au  survinage. 

MM.  J.  Guérin  et  Chauffard  disent  qu'il  y  a 
une  distinction  essentielle  à  foire  entre  le  vi- 
nage à  9  ou  10  pour  100,  qui  est  sans  danger, 
et  la  suralcoolisation^  qui  n*ofrre  plus  à  la  con- 
sommation que  des  vins  fabriqués^  frelatés^ 
dangereux  pour  la  santé  publique,  et  qui  ne 
sont  plus  des  vins. 

M.  Gavarrel  fait  observer  que  les  mélanges 
de  vins  suralcoolisés  ne  se  font  plus  avec  de 
l'eau,  comme  on  parait  le  croire  ;  ce  sont  seu- 
lement des  coupages  de  ces  vins  avec  des  vins 
faibles  qui  ramènent  à  9  ou  10  pour  100  le 
titre  des  premiers. 

M.  Béhier  d  t  que  l'Académie  n'a  à  s'occu- 
per que  du  vinage  au  point  de  vue  de  l'hy- 
giène, sans  s'embarrasser  d'un  tripotage  com- 
mercial qui  ne  la  regarde  pas. 

M,  Gaultier  de  Claubry  fait  observer  que,  en 
restreignant  à  9  ou  to  p.  100  le  titre  des  vins 
vinés,  on  s'expose  à  faire  déclarer  comme 
mauvais  et  survinés  des  vins  naturels  qui^ 
comme  certains  vins  du  Midi,  contiennent  12 
k  iU  pour  100  d'alcool  de  fermentation. 

M.  Bergeron  dit  que  les  vins  naturels  de 
grande  consommation  n'ont  jamais  que  9  à  10 
pour  100  d'alcool  ;  ce  sont  les  vins  de  liqueurs 
dont  le  titre  alcoométrique  s'élève  de  15  à  18 
et  20  pour  100. 


M.  le  président  met  aux  voix  la  conclusion 
proposée  par  M.  Broca.  Elle  n'est  pas  adoptée. 

Cette  même  conclusion,  reprise  et  modifiée 
par  M.  Béhier,  est  mise  aux  voix  et  également 
rejetée. 

M.  le  président  donne  lecture  des  conclu- 
sions  suivantes,  formulées  par  M.  Jolly  : 

«  L'alcoolisation  des  vins,  ou  le  vinage, 
peut  être  considérée  comme  une  opération  li- 
cite, souvent  même  nécessaire  en  vue  de  la 
conservation  et  du  transport  de  certains  vins, 
lorsqu'elle  est  pratiquée  méthodiquement  avec 
des  alcools  bien  rectifiés,  quelle  qu'en  soit  l'o- 
rigine et  lorsqu'elle  n'excède  pas  la  limite  hy- 
giénique de  10  pour  100  à  l'alcoomètre. 

«  2''  Le  coupage  des  vins  suralcoolisés  qui, 
pour  la  vente,  sont  ramenés  au  titre  de  10 
pour  100,  soit  par  le  mélange  de  vins  faibles^ 
soit  par  la  simple  addition  d'eau,  ne  peut  nul- 
lement être  compromettant  pour  la  santé,  bien 
qu'il  reste  justiciable  devant  la  juridiction 
compétente  pour  le  cas  de  fraude  en  matière 
de  commerce.  » 

L'Académie  consultée  n'adopte  pas. 

M.  J.  Guérin  propose  les  formules  sui- 
vantes : 

«  L'alcoolisation  des  vins  faits,  plus  généra- 
lement connue  sous  le  nom  de  vinage,  prati- 
quée méthodiquement  et  au  titre  de  10  pour 
100  au  plus,  avec  des  eaux-de-vie  ou  des 
trois-six  de  vin,  et,  à  défaut  de  ces  derniers, 
avec  des  alcools  de  l'Industrie  soigneusement 
rectifiés,  ne  parait  pas  susceptible  d'exercer 
d'influence  fâcheuse  sur  la  santé  des  consom- 
maleurs.  Au-delà  du  titre  de  10  pour  lOO, 
l'alcoolisation  des  vins  sort  des  limites  utiles  à 
la  consommation,  et  peut  devenir  la  source 
d'inconvénients  et  d'abus  dont  les  moindres 
sont  de  livrer  à  la  consommation  des  boissons 
dénaturées  et  propres  à  favoriser  le  dévelop- 
pement de  Talcoolisme.  »  (L'Académie  n'a- 
dopte pas.) 

Un  amendement  de  M.  Fauvel,  ne  différant 
des  conclusions  de  la  commission  que  par  la 
substitution  du  mot  paraître  au  mot  être,  est 
également  rejeté. 

« 

MM.  Hardy  et  Blot  s'efforcent  en  vain  de 
faire  adopter  une  conclusion  indiquant  les 
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dangers^  au  point  de  vue  de  Thygiène,  de  la 
congomnoation  de  prétendus  vins  fabriqués 
avec  de  l*eau^  de  l'alcool  et  des  matières 
tinctoriales. 

£niin^  après  une  discussion  vive  et  animée 
et  même  un  peu  confuse^  TAeadémie  adopte 
les  conclusions  de  la  commission,  modifiées 
de  la  manière  suivante  par  MM.  Broca  et 
Wurlz  : 

«  10  L'alcoolisation  des  vins  faits,  plus  gé- 
néralement connue  sous  le  nom  de  vinage^ 
lorsqu'elle  est  pratiquée  méthodiquement 
avec  des  eaux-de-vie  ou  des  trois-six  de  vin, 
et  dans  des  limites  telles  que  le  titre  alcooli- 
que des  vins  de  grande  comsommalion  ne 
dépasse  pas  10  pour  100^  est  une  opération 
qui  n'expose  à  aucun  danger  la  santé  des  con- 
sommateurs. 

a  L'Académie  reconnaît  que  le  vinage  peut 
être  pratiqué  avec  tout  alcool  de  bonne  qua- 
lité, quelle  qu'en  soit  rorigine;  toutefois,  elle 
a  tenu  à  marquer  sa  préférence  pour  les  eaux- 
de«vie  et  les  trois-six  de  vin,  parce  qu'elle 
pense  que  les  vins  ainsi  alcoolisés  se  rappro- 
chent davantage  des  vins  naturels. 

«  2"*  Quant  à  la  suralcoolisation  des  vins 
communs  qui,  pour  la  vente  au  détail,  sont 
ramenés  par  des  coupages  au  titre  de  9  à  10 
pour  100,  l'Académie  reconnaît  qu'elle  peut 
donner  lieu  à  de  fâcheux  abus;  mais  aucune 
preuve  scientifique  ne  l'autorise  à  dire  que 
les  boissons  ainsi  préparées,  bien  que  diffé- 
rant sensiblement  des  vins  naturels,  soient 
compromettantes  pour  la  santé  publique.  » 
(Adopté.) 

Séance  du  9  août» 

PRÉSIDENCE  DE  H.  WURTZ. 

La  salle  est  presque  déserte  et  les  préoccu- 
pations, on  le  comprend,  sont  à  toute  autre 
chose  qu'à  la  science.  On  s'interroge  mutuel- 
lement sur  les  nouvelles  ;  on  parle  de  l'armée. 
M.  Barlh  rapporte  qu'il  a  voulu  faire  engager 
son  fils,  âgé  de  seize  ans  et  demi.  On  l'a  trouvé 
trop  jeune,  et  M.  Barth  se  désole  d'en  être  ré- 
duit à  ne  contribuer  que  par  son  argent  h  la 
défense  nationale. 

La  seule  question  scientifique  que  Ton  traite* 
en  conversation,  est  celle  du  pansement  des 


plaies.  M.  J.  Guérin  est  convaincu  que  les  am- 
bulances de  l'armée,  que  les  hôpitaux  dans 
lesquels  sont  recueillis  nos  pauvres  blessés, 
peuvent  tirer  parti  du  pansement  des  plaies  par 
occlusion  pneumatique.  On  applaudit  à  l'offre 
patriotique  qu'il  fait  d'installer  dans  sa  maison 
vingt  lits  pour  y  traiter  des  blessés  à  ses  frais 
et  par  ses  procédés. 

M.  Piorry,  à  l'occasion  de  celte  communica- 
tion, rappelle  les  succès  obtenus  autrefois  par 
les  chirurgiens  anglais  au  moyen  du  panse* 
ment  des  plaies  par  occlusion,  dont  les  procé- 
dés sont  nombreux  et  ont  tous  le  même  but, 
celui  de  soustraire  les  plaies  au  contact  de 
l'air. 

Tous  les  médecins  inscrits  pour  faire  des 
communications  ayant  gardé  le  silence,  la 
séance,  ouverte  après  trois  heures,  est  fermée 
avant  quatre. 
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Séance  publique  annuelle  du  il  juillet. 

PRIX  PROPOSÉS  POUR  LES  ANNÉES  1870, 
1871,  1872  et  1873. 

PRIX  A  DÉCERNER  Elf  1870. 

Prix  de  statistique,  fondé  par  M.  de 
Montyon.  —  Parmi  les  ouvrages  qui  auront 
pour  objet  une  ou  plusieurs  questions  relatives 
à  la  statistique  de  la  France,  celui  qui,  au  ju- 
gement de  l'Académie,  contiendra  les  recher- 
ches les  plus  utiles  sera  couronné  dans  la  pro- 
chaine séance  publique  de  1870. 

Le  prix  consistera  en  une  médaille  d'or  de 
la  valeur  de  quatre  cent  cinquante -trois 
francs. 

Le  terme  du  concours  est  fixé  au  l^'^'Juin  de 

chaque  année. 

Grand  prix  des  sciences  physiques.  — 
Question  proposée  en  1867  pour  1870  :  repro- 
duction du  programme  de  l'année  précédente. 
(Gomm.  MM.  Boussingaull,  Cl.  Bernard,  Bron- 
gniart,  Chevreul,  Miine  Edwards,  rappor- 
teur.) 

«  Histoire  des  phénomènes  génésiques  qui 
précèdent  le  développement  de  l'embryon 
chez  les  animaux  diolques  dont  la  reproduc- 
tion a  lieu  sans  accouplement.  » 
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Les  mémoires,  manuscrits  ou  imprimés  et 
rédigés  eu  français^  out  dû  être  déposés  au 
secrétariat  de  Tlustitut  avant  le  i"*  juin  1870. 

Prix  de  physiologie  expérimentale,  fondé 
par  M.  de  Montyon,  —  L'Académie  adjugera 
une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  sept  cent 
soixante-quatre  francs  à  Touvrage,  imprimé 
on  manuscrit,  qui  lui  paraîtra  avoir  le  plus 
contribué  aux  progrès  de  la  physiologie  expé- 
rimentale. 

Le  prix  sera  décerné  dans  la  prochaine 
séance  publique. 

Les  ouvrages  ou  mémoires  présentés  par  les 
auteurs  doivent  être  envoyés  au  secrétariat  de 
rinstitut  avant  le  l*'  juin  de  chaque  an- 
née. 

Prix  de  médecine  et  de  chirurgie  et  prix 
dit  des  arts  insalubres^  fondé  par  M.  de 
Mont  y  on.  —  L'Académie  a  jugé  nécessaire 
de  faire  remarquer  que  les  prix  dont  il  s'agit 
ont  expressément  pour  objet  des  découvertes 
et  inventions  propres  à  perfectionner  la  méde- 
cine ou  la  chirurgie,  ou  qui  diminueraient  les 
dangers  des  diverses  professions  ou  arts  mé- 
caniques. 

Les  pièces  admises  au  concours  n'auront 
droit  au  prix  qu'autant  qu'elles  contiendront 
une  découverte  parfaitement  déterminée. 

lies  ouvrages  ou  mémoires  présentés  par  les 
auteurs  doivent  être  présentés  au  secrétariat 
de  riQSlitut  avant  le  l»''  Juin  de  chaque  an- 
née. 

Prix  Bréant,  —  Les  concurrents  devront 
satisfaire  aux  conditions  suivantes  :  i.^  Pour 
remporter  le  prix  de  cent  mille  francs,  il  fau- 
dra :  a  Trouver  une  médication  qui  guérisse 
«  le  choléra  asiatique  dans  l'immense  majo- 
«  rite  des  cas  ;  »  ou  :  «  Indiquer  d'une  ma* 
a  nière  incontestable  les  causes  du  choléra 
«  asiatique,  de  façon  qu'en  amenant  la  sup- 
((  pression  de  ces  causes  on  fasse  cesser  Tépi- 
«  demie  ;  »  ou  enfin  :  «  Découvrir  une  prophy- 
«  laxie  certaine^  et  aussi  évidente  que  Test, 
«  par  exemple,  celle  de  la  vaccine  pour  la  va- 
«  riole.  » 

S'»  Pour  obtenir  le  prix  annuel,  il  faudra, 
par  des  procédés  rigoureux,  avoir  démontré 
dans  l'atmosphère  l'existence  de  matières  pou- 
vant jouer  un  rôle  dans  la  production  ou  la 
propagation  des  maladies  épidémîques. 

Dans  le  cas  où  les  conditions  précédentes 
n'auraient  pas  été  remplies,  le  prix  annuel 


pourra,  aux  termes  du  testament,  être  ac- 
cordé à  celui  qui  aura  trouvé  le  moyen  de 
guérir  radicalement  les  dartre?,  ou  qui  aura 
éclairé  leur  étiologie. 

Les  mémoires,  imprimés  ou  manuscrits,  ont 
dû  être  parvenus  au  secrétariat  de  l'Institut 
avant  le  !«<' juin  i870. 

Prix  Jecker.  —  Ge  prix  sera  décerné  aux 
travaux  les  plus  propres  à  hftter  les  progrès  de 
la  chimie  organique. 

Prix  Barbier.  —  Ce  prix  est  destiné  à 
<(  celui  qui  fera  une  découverte  précieuse  dans 
«  les  sciences  chirurgicale,  médicale,  pharma- 
«  ceutiqne,  et  dans  la  botanique  ayant  rapport 
(K  à  l'art  de  guérir.  » 

Les  mémoires  ont  dû  être  remis  au  secréta- 
riat de  l'Institut  avant  le  i«'  juin  1870. 

Prix  Godard.  —  Ge  prix  «  sera  donné  an 
«  meilleur  mémoire  sur  l'anatomie,  la  pby- 
a  siologie  et  la  pathologie  des  organes  génito- 
«  urinaires.  » 

Les  mémoires  ont  dû  être  parvenus  an  se- 
crétariat de  l'Institut  le  i<'  juin  1870. 

Prix  Savigny,  fondé  par  il/w«  Letellier. 
—  Ge  prix,  de  la  valeur  de  vingt  mille  francs, 
est  destiné  «  à  aider  les  jeunes  zoologistes 
«  voyageurs  qui  ne  recevront  pas  de  subven- 
«  tion  du  gouvernement  et  qui  s'occuperont 
«  plus  spécialement  des  animaux  sans  verlè- 
a  bres  de  l'Egypte  et  de  la  Syrie,  i» 

Prix  Desmaziéres.  —  Ge  prix,  de  la  va- 
leur de  seize  cents  francs,  sera  décerné,  dans 
la  séance  publique  de  l'année  1870,  à  l'ou- 
vrage ou  au  mémoire  jugé  le  meilleur  parmi 
ceux  publiés  dans  l'intervalle  de  temps  écoulé 
depuis  le  précédent  concours  et  qui  auront  été 
adressés  h  l'Académie  avant  le  1®**  juin  1870. 

Prix  Thwé.  —  Ge  prix,  attribué  alternati- 
vement aux  travaux  sur  les  Cryptogames  cel- 
lulaires d'Europe  et  aux  recherches  sur  les 
mœurs  ou  l'anatomie  d'un  |Insecte,  sera  dé- 
cerné en  1870,  au  meilleur  travail,  manuscril 
ou  imprimé,  parmi  ceux  qui  auront  été  adres- 
sés à  l'Académie  avant  le  1''  juin  1870  sur  un 
sujet  relatif  aux  mœurs  ou  à  l'anatomie  d'un 
insecte. 

PRIX  A  DéCER5ER  EN  1871. 

Grand  prix  des  sciences  physiques  (pnH 
posé  en  1868  pour  1871).  (Gomm.  :  MM.  Broo- 
gniart,  Milne  Edwards,  Boussinganlt,  Dumas^ 
Decaisne,  rapporteur.) 


ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 
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La  commission  désignée  pour  proposer  le 
sujet  da  grand  prix  des  sciences  naturelles 
qui  devait  être  décerné  en  1869  a  adopté  : 

«  L'étude  de  la  fécondation  dans  la  classe 
«  des  Champignons.  » 

Les  mémoires,  écrits  en  latin  ou  en  français» 
devront  être  accompagnés  de  dessins  explica- 
tifs. 

Le  prix  consistera  en  une  médaille  dV  de 
trois  mille  francs. 
L'Académie  proroge  ce  concours  à  1871 . 
Les  pièces  du  concours  devront  être  dépo- 
sées  au    secrétariat  de  Tlnstitut  avant  le 
1"  juin!!  871. 

Prix  Bordin  (proposé  en  1868  pour  J871). 
^  Gomm.  :  MM.  Milne  Edwards^  Brongniart, 
Becquerel,  Goste,  Élie  de  Beaumont»  rappor- 
teur.) 

«  Faire  connaître  les  ressemblances  et  les 
«  différences  qui  existent  entre  les  produc- 
«  tions  organiques  de  toute  espèce  des  pointes 
a  australes  des  trois  continents  de  l'Afrique, 
«  de  l'Amérique  méridionale  et  de  TAuslralie, 
«  ainsi  que  des  terres  intermédiaires^  et  les 
«  causes  qu'on  peut  assigner  à  ces  diffé- 
a  rences.  » 

On  comprendra  dans  le  travail  les  êtres  ma- 
rins qui  peuplent  les  côtes  des  trois  continents 
et  les  fossiles  qui  y  ont  été  découverts. 

On  indiquera  les  conséquences  que  peuvent 
avoir,  pour  les  théories  paléontologiques,  les 
résultats  auxquels  on  sera  arrivé. 

Le  prix  consistera  en  une  médaille  d'or  de 
la  valeur  de  trois  mille  francs. 

Les  mémoires  manuscrits  devront  être  dé- 
posés au  secrétariat  de  l'Iostilut  avant  le 
!««- juin  1871. 

Les  noms  des  auteurs  seront  renfermés  dans 
des  billets  cachetés  qui  ne  seront  ouverts  que 
si  la  pièce  est  couronnée. 

Prix  Chaussier.  —  Ce  prix,  de  la  valeur 
de  dix  mille  francs,  sera  décerné  pour  la  pre- 
mière fois  dans  la  séance  publique  de  Tannée 
1871,  au  meilleur  ouvrage  paru  dans  les  qua- 
tre années  qui  auront  précédé  son  jugement, 
aoit  BUT  la  médecine  légale,  soit  sur  la  méde- 
dne  pratique. 

Trix  de  la  Fons-Mélicoeq.  —  Feu  M.  de 
la  Fons-Mélicoq  a  légué  à  TAcadémie  des 
sciences,  par  testament  en  date  du  U  février 
4866,  une  rente  de  trois  cents  francs»  trois 
pour  cent,  qui  devra  être  accumulée,  et  ciser- 


«  vira  à  la  fondation  d'un  prix  qui  sera  dé- 
«  cerné  tous  les  trois  ans  au  meilleur  ouvrage 
«  de  botanique  sur  le  nord  de  la  France^ 
«  c'est-à-dire  sur  les  départements  du  Nord, 
«  du  Pas-de-Calais^  des  Ardennes,  de  la 
«  Somme,  de  l'Oise  et  de  l'Aisne.  » 

L'Académie  décernera  ce  prix,  qui  consiste 
en  une  médaille  de  la  valeur  de  neuf  cents 
francs,  dans  sa  séance  publique  de  1871,  au 
meilleur  ouvrage,  manuscrit  on  imprimé,  rem- 
plissant les  conditions  stipulées  par  le  testa- 
teur. 

Le  terme  du  concours  est  fixé  au  1«'  juin 
1871. 

Prix  Gegner.  —  Feu  M.  Jean-Louis  Ge- 
gner,  par  testament  en  date  du  12  mai  i868, 
a  légué  à  l'Académie  des  sciences  «  un  nombre 
d'obligations  sufiisant  pour  former  le  capital 
d'un  revenu  de  quatre  mille  francs,  destiné  à 
soutenir  un  savant  pauvre  qui  se  sera  signalé 
par  des  travaux  sérieux,  et  qui  dès  lors  pourra 
continuer  plus  fructueusement  ses  recherches 
en  faveur  du  progrès  des  sciences  positives.  » 

L'Académie  des  sciences  décernera,  pour  la 
première  fois,  le  prix  Gegner  dans  sa  séance 
publique  de  Tannée  1871. 

Les  pièces  adressées  au  concours  devront 
être  déposées  au  secrétariat  de  l'Institut  avant 
iel«' juin  1871. 

PRIX  A  DÉCERITER  Elf  1872. 

Prix  de  médecine  et  de  chirurgie  pour 
Vannée  1872.  (Question  proposée  en  1860 
pour  1866,  et  remise  à  1869^  et  enfin  k  1872.) 
—  L'Académie  avait  proposé,  comme  sujet 
d'un  prix  de  médecine  et  de  chirurgie,  et  re- 
met au  concours  pour  1772  la  question  sui- 
vante :  «  De  l'application  de  Télectricité  à  la 
thérapeutique.  » 

Les  concurrents  devront  ;  l""  indiquer  les 
appareils  électriques  employés,  décrire  leur 
mode  d'application  et  leurs  effets  physiologi- 
ques; —  2«  rassembler  et  discuter  les  faits 
publiés  sur  l'application  de  l'électricité  au  trai- 
tement des  maladies,  et  en  particulier  au 
traitement  des  afTectlons  des  systèmes  ner- 
veux, musculaire,  vasculaire  et  lymphatique  ; 
vérifier  et  compléter  par  de  nouvelles  études 
les  résultats  de  ces  observations,  et  détermi- 
ner les  cas  dans  lesquels  il  convient  de  recou- 
rir, soit  à  l'action  des  courants  intermittents» 
soit  à  l'action  des  courants  continus. 
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MÉLANGES. 


Le  prix  sera  de  la  somme  de  cinq  mille 
francs. 

Les  ouvrages,  écrits  en  français,  devront 
être  parvenus  au  secrétariat  de  Tlnstitut  avant 
le  1*' juin  1872. 

Prix  Alhumbert.  (Mode  de  nutrition  des 
champignons.)  (Comm.  :  MM.  Dumas,  Milne 
Edwards,  Claude  Bernard,  Decaisne,  Bron- 
gniart,  rapporteur.) 

Le  prix  consistera  en  une  médaille  d'or  de 
la  valeur  de  deux  mille  cinq  cents  francs. 

Les  ouvrages  et  mémoires,  manuscrits  ou 
imprimés,  en  français  ou  en  latin,  devront  être 
déposés  au  secrétariat  de  Tlnstitut  avant  le 
l"juin  1872. 

Prix  Serres.  —  Feu  M.  Serres,  membre  de 
rinstitut,  a  légué  à  l'Académie  une  somme  de 
soixante  mille  francs,  trois  pour  cent,  pour 
rinstitution  d'un  prix  triennal  «  snr  l'em- 
bryologie générale  appliquée  autant  que  pos- 
sible à  la  physiologie  et  à  la  médecine.  » 

L'Académie  décernera,  pour  la  première 
fois,  un  prix  de  la  valeur  de  sept  mille  cinq 
cents  francs,  dans  sa  séance  publique  de  Tan- 
née 1872,  au  meilleur  ouvrage  qu'elle  aura 
reçu  sur  cette  importante  question. 

Les  mémoires  devront  être  déposés  au  se- 
crétariat de  rinstitut  avant  le  i"-juin  i872. 

Prix  Cuvier.  —  L'Académie  décernera, 
dans  la  séance  publique  de  1873,  un  prix 
(sous  le  nom  de  Prix  Cuvier)  à  l'ouvrage  qui 
sera  jugé  le  plus  remarquable  entre  tous  ceux 
qui  auront  paru  depuis  le  l*»"  janvier  1869  jus- 
qu'au 31  décembre  1872,  soit  sur  le  r^ne 
animal,  soit  sur  la  géologie. 

Ce  prix  consistera  en  une  médaille  d'or  de  la 
valeur  de  quinze  cents  francs. 

Conformément  aux  volontés  du  testateur, 
l'Académie  décernera  pour  la  première  fois, 
dans  sa  séance  publique  de  Tannée  1873,  trois 
prix  de  dix  mille  francs  chacun  aux  ouvrages 
ou  mémoires  qui  auront  le  plus  contribué  aux 
progrès  de  la  physiologie,  de  la  physique  et  de 
la  chimie. 

Les  travaux  devront  être  déposés,  manus- 
crits ou  Imprimés,  au  sccréUriat  de  ilnstitut 
avant  le  i**  juin  1873. 

Conditions  communes  à  tous  les  concours. 
— Les  concurrents  pour  tous  les  prix  sont  pré- 
venus que  l'Académie  ne  rendra  aucun  des 
ouvrages  envoyés  au  concours;  les  auteurs 


auront  la  liberté  d'en  faire  prendre  des  copies 
au  secrétariat  de  l'Institut. 

Par  une  mesure  générale  prise  en  1865,  TA- 
cadémie  a  décidé  que  la  clôture  des  concours 
pour  tous  les  prix  qu'elle  propose  aurait  lieu 
à  la  même  époque  de  Tannée,  et  le  terme  a 
été  fixé  au!  «'juin. 


FAITS   DIVERS, 


Par  décret  en  date  du  21  juillet  1870, 
rendu  sur  la  proposition  de  Tamira)  ministre 
de  la  marine  et  des  colonies,  ont  été  promus 
dans  le  corps  de  santé  de  la  marine  : 

Au  grade  de  directeur  :  MM.  les  médecins 
en  chef  Quesnel  (Edmond-Théodore),  Rochard 
(Jules-Eugène). 

Au  grade  de  médecin  en  chef:  MM.  Mai- 
sonneuve  (Auguste-Alfred-Camille),  médecin 
professeur  ;  Mauger  (Pierre-François-Paul- 
Noêl),  médecin  principal. 

—  Par  décret  impérial  du  2/iijuin  1870, 
M.  Figuier,  pharmacien  aide-major  de  premiè- 
re classe,  répétiteur  à  TËcole  du  service  de 
santé  militaire  de  Strasbourg,  a  été  promu 
au  grade  de  pharmacien-major  de  deuxième 
classe. 

—  Par  décision  ministérielle  du  1*'  juin 
1870,  sont  nommés  répétiteurs  à  TÊcole  du 
service  de  santé  militaire  de  Strasbourg  : 

M.  Kiéner,  médecin  aide-major  de  première 
classe,  au  6^  d'ariillerie  ; 

M.  Tachard,  médecin  aide-major  de  premiè- 
re classe,  au  87*  régiment  d'infanterie  ; 

M.  Lacassagae,  médecin  aide -major  de 
deuxième  classe  À  l'hôpital  militaire  de  Mar« 
seille  ; 

M.  Figuier,  pharmacien  aide  -  major  de 
première  classe,  surveillant  à  TÊcole  d'ap- 
plication de  médecine  et  de  pharmacie  mili- 
taires. 

—  Par  décision  ministérielle  du  17  juin 
1870,  M.  Sarazin,  médecin-major  de  deuxiè- 
me classe»  répétiteur  à  TÊcole  de  santé  mili- 
taire de  Strasboui^9  est  chargé  du  service 
médical  de  la  place  de  Strasbourg,  et  attaché, 
ft  cet  effet,  à  Tétat-major  de  la  6«  division 
militaire. 


FAITS  DITBRS. 


441 


Bmneîgmement.  —  LecoDconn  pourdeax 
places  de  chef  de  clioiqae»  ouvert  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  vient  de  se  terminer  par 
la  nomination  de  MM.  les  docteurs  Rûck  et 
Liouville. 

Ont  été  nommés  chefs  de  clinique  adjoints  : 
MM.  les  docteurs  Bordier  et  Schweieta. 

C^Mconn.  —Le  concours  ouvert  parla  So- 
ciété de  médecine  de  Gand  sur  les  eauses  de 
P  augmentation  toujours  croissante  de  lapo* 
puloHon  des  asiles  d'aliénés  et  les  moyens  d^y 
remédier,  vient  de  se  terminer  dans  la  séance 
du  5  courant.  Cette  savante  compagnie  a  dé- 
cerné le  premier  prix  (médaille  d*or)  à  M.  le 
docteur  E.  Dufour,  de  Grenoble,  médecin 
adjoint  de  Tasile  public  d^Armentières.  M.  Dix- 
tout  a,  de  plus,  été  nommé  membre  corres- 
pondant. On  a  décidé,  en  outre>  que  son  mé- 
moire, imprimé  aux  frais  de  la  Société,  serait 
publié  et  conservé  dans  ses  annales,  et  que  60 
exemplaires  seraient  mis  à  la  disposition  de 
Tauteur. 


VhèMs  «ovtoasM  à  1»  fftcalié  de 
deelne  de  lIeBtpellIer,pend«iiraiimée 
1870.— MM.  Bouvet.  Essai  sur  Talcoolisme. 

Daumas.  De  la  méthode  hypodermique  ou 
sous-cutanée. 

Ghavanon.  Étude  des  différentes  méthodes 
de  traitement  relatives  à  Tépiploon  dans  Topé- 
ration  de  la  hernie  étranglée.  Réduction,  liga^* 
tare,  excision,  cautérisation,  et  en  particu- 
lier de  Tabandon  de  Tépiploon  dans  la 
plaie. 

Doat.  Du  lupus. 

Guichard  (Ambroise).  Recherches  sur  les 
injections  utérines  en  dehors  de  Tétat  puer- 
péral. 

Lacaze  (P.-F.).  Essai  sur  la  phthisie  syphili- 
tique. 

Gochy-Moncan  (A.).  Étude  physiologique 
des  courants  électriques.  —  De  finfluence  des 
courants  électriques  sur  la  circulation  et  de 
quelques  déductions  thérapeutiques. 

Lépine(Raphaél].  De  Thémiplégie  pneumo- 
nique. 

—  Le  Bulletin  hebdomadaire  des  causes  de 
décès  pour  Paris,  du  2à  au  30  juillet  1870, 
donne  les  chiffres  : 

Variole,  227.  —  Scarlatine,  15.  —  Rou- 


geole, iO.  --Fièvre  typhoïde,  22.  —  Typhus, 

—  Ërysipèle,  7.  —  Bronchite,  69.  —  Pneu- 
monie, 65.  —  Diarrhée,  82.  —  Dysseoterie,  2. 

—  Choléra,  18.  —  Angine  couenneuse,  6.  — 
Group,  6.  —  Affections  puerpérales,  5r  ^ 
Autres  causes,  681.  —  Total  :  1,195. 

Du  31  juillet  au  6  août  1870.  —  Causes  de 
décès  :  Variole,  l6l.  —  Scarlatine,  9.  —  Rou- 
geole, 18.  —Fièvre  typhoïde,  26.  —Typhus,  » 
Erysipèle,  5.  -~ Bronchite,  â2.  —Pneumonie, 
68.- Diarrhée,  78.— Dysenterie,  2.~Gholéra, 
5.  —  Angme  couenneuse,  6.  —  Croup,  6.  — 
Affections  puerpérales,  5.  —  Autres  causes, 
725.  —  Total  1,126. 

Petite   kôpitavx  provisoires.    —    Le 

ministre  de  l'intérieur  a  adressé  la  circulaire 
suivante  aux  préfets  de  nos  frontières  du  Nord 
et  de  TEst  : 

Monsieur  le  préfet,  la  pensée  de  venir  au 
secours  de  nos  soldats  blessés  et  malades  a 
été  accueillie  avec  enthousiasme  dans  toute  la 
France.  Des  souscriptions  se  sont  organisées, 
les  offrandes  affluent,  et  bientôt  nous  aurons 
à  songer  aux  moyens  de  les  appliquer  avec 
efficacité. 

Mais  il  faut,  dès  à  présent,  que  la  pré- 
voyance publique  sMtende  plus  loin.  Les 
grandes  agglomérations  de  malades,  quand  elles 
se  sont  faites  rapidement,  entraînent  souvent 
avec  elles  des  inconvénients  et  des  dangers 
dont  les  hooomes  spéciaux  ont  reconnu  toute 
la  gravité.  On  crée,  au  contraire,  les  condi- 
tions les  plus  favorables  en  disséminant  les  ' 
blessés  et  les  malades,  et  en  les  répartissant 
sur  un  espace  étendu.  G*est  ce  résultat  qu'il 
est  nécessaire  d'attteindre  et  pourj^quel, 
monsieur  le  préfet,  je|réclame  votre  concours. 

Il  me  semble  utile  que  vous  provoquiez  im- 
médiatement^ dans  les  localités  rapprochées 
de  la  frontière,  ou  qui  s'y  rattachent  par  des 
voies  ferrées,  la  formation  de  dépôts  provi- 
soires snr  lesquels  seraient  évacués  les  mala- 
des et  les  blessés.  On  établirait  ces  petits  hô- 
pitaux dans  les  bâtiments  de  la  commune  ou 
bien  dans  des  baraquements,  ou  bien  encore, 
ce  qui  serait  préférable,  dans  les  maisons  par- 
ticulières, qui,  f  en  ai  la  confiance,  s*ouvriront 
en  grand  nombre  à  nos  blessés. 

Vous  pourrez  utiliser  'les  écoles  munici- 
pales, que  rapproche  des  vacances  va  rendre 
libres.  Ces  hôpitaux  seront  entretenus  par  le 
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patriotisme  et  la  sympathie  de  tous.  Les  soins 
seront  donnés  par  les  religieuses,  les  institu- 
teurs, les  dames  de  charité^  les  hommes  de 
bonne  volonté,  sous  la  direction  des  hommes 
de  Part,  et  je  ne  doute  pas  que  nous  ne  puis- 
sions sauver  ainsi  beaucoup  de  nos  vaillants 
soldats. 

Dès  la  réception  de  la  présente  circulaire, 
vous  aurez  à  pourvoir,  monsieur  le  préfet,  à 
cette  organisation.  Les  maires  grouperont  au- 
tour d*eux  toutes  es  personnes  dont  le  con- 
cours serait  acquis  à  cette  œuvre  patriotique. 
De  concert  avec  elles»  ils  désigneront  les  lo- 
caux qui  pourraient  être  affectés  à  ce  ser- 
vice. Que  les  lits  soient  installés,  que  les  mé- 
dicaments, le  linge  et  tous  les  objets  néces- 
saires soient  préparés  et  réunis,  qu*à  chaque 
ambulance  soient  immédiatement  attachés  un 
médecin,  des  sœurs  de  charité,  des  infirmiers 
ou  des  infirmières  pris  dans  le  sein  de  la  po- 
pulation et  prêts  à  se  rendre  à  leur  poste  au 
premier  signal. 

Vous  adresserez  au  major-général  de  l'ar- 
mée l'état  complet  de  ces  hôpitaux,  avec  Tin- 
dication  du  nombre  des  lits  attribués  à  chacun 
d'eux.  A  mesure  qu'un  lit  deviendra  vacani, 
vons  lui  en  donnerez  Tavis  immédiat,  afin 
que  Tintendance  militaire  puisse  savoir,  jour 
par  jour,  le  nombre  des  places  mises  à  sa  dis- 
position et  que  les  transports  successifs  s'effec- 
tuent, pendant  toute  la  durée  de  la  guerre, 
avec  ordre,  précision  et  célérité. 

Je  vous  prie  de  me  rendre  compte,  le  plus 
promptement  possible,  de  tous  les  détails  de 
cette  organisation. 

En  ce  qui  touche  le  service  du  transport 
des  m^ades  et  des  blessés,  le  gouvernement 
sait  qu'il  peut  compter  sur  le  dévouement  et 
le  concours  absolu  de  MM.  les  médecins  des 
compagnies  de  chemin  de  fer. 

Recevez,  etc.     GHEVANDren  de  Valdromi. 

—  Par  arrêté  en  date  du  2U  juillet,  le  mi- 
nistre de  Tintérieur  a  chargé  M.  le  docteur 
Oulmont,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris,  mé- 
decin en  chef  du  chemin  de  fer  de  TE&t,  de 
riustallalion  et  de  l'inspection  du  service 
des  ambulances  et  des  hôpitaux  provisoires 
établis  dans  les  communes,  en  faveur  des  mi- 
litaires malades  ou  l>lessés. 

MarlMe.   —  Par  décision   impériale,  du 


22  juillet  1870,  rendue  sur  la  proposition  de 
l'amiral  ministre  de  la  marine  et  des  colonies, 
les  docteurs  en  médecine  qui  se  présenteront 
pour  servir  à  bord  des  bâtiments  de  la  flotte 
pendant  la  durée  de  la  guerre  pourront  rece- 
voir des  commissions  de  médecins  auxiliaires 
de  2«  classe. 

M^rm  blewés.  —  Il  est  question  de  distri- 
buer à  chaque  soldat  de  l'armée  du  Rhin  un 
petit  paquet  très-portatif,  contenant  de  la 
charpie  hémostatique. 

Les  plaies  de  toute  nature,  lorsqu'elles  se 
compliquent  d*bémorrhagies,  deviennent  ra- 
pidement mortelles.  Grâce  à  cette  charpie,  le 
pansement,  si  difficile  sur  le  champ  de  ba- 
taille, faute  des  éléments  nécessaires  pour  le 
faire,  sera  à  la  portée  de  tout  soldat  blessé. 
Ge  pansement,  d'une  nouvelle  invention,  et  qui 
ne  tient  pas  plus  de  volume  qu'une  cartouche, 
se  compose  d'une  bande  de  toile  de  2  mètres 
de  longueur  environ,  qui  porte  vers  une  de  ses 
extrémités  un  plumasseau  de  charpie  faisant 
corps  avec  la  bande  et  tissé  avec  elle.  Les 
brins  de  charpie  ont  la  longueur  et  les  carac- 
tères de  notre  charpie  ordinaire.  Au  plumas- 
seau  fait  suite  un  linge  fenêtre,  puis  un  carré 
de  toile,  tout  cela  faisant  corps  avec  la  bande» 
et  ces  modifications  de  nature  ne  dépendent 
que  des  modifications  de  la  fabrication  de  la 
toile.  Le  carré  qui  termine  la  bande,  plongé 
dans  la  solution  normale  de  perchlorure  de 
fer,  puis  séché,  constitue  une  véritable  com- 
presse hémostatique. 

Qu'il  survienne  un  accident,  un  coup  de 
feu,  une  plaie  à  la  cuisse,  il  suffit  de  rabat- 
tre sur  le  plumasseau  la  partie  imbibée  de 
perchlorure,  de  l'appliquer  sur  la  plaie,  et  de 
tourner  autour  du  membre  les  deux  mètres 
de  bande  pour  avoir  fait  immédiatement, 
sans  aucun  secours,  un  pansement  hémosta- 
tique parfait. 

Le  petit  volume,  le  poids  insignifiant  du 
rouleau,  font  désirer  de  voir  le  gouvernement 
munir  d'un  pansement  hémostatique  le  sac 
de  tous  nos  soldats.  Celte  précaution  si  simple 
sauverait  la  vie  à  des  centaines  de  blessés 
qui  meurent  faute  de  secours  contre  l'hémor- 
rhagie;  et,  lorsqu'il  ne  s'agit  que  d'une  plaie 
simple,  en  déUchant  le  bout  de  bande  Imbibé 
de  perchlorure,  on  a  entre  les  mains  un  pan- 
sement ordinaire  complet. 
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Strasbonrir.  —  De  nombreux  médecins 
de  celle  ville  et  presque  lous  les  éludiants  ci- 
vils se  sont  mis  à  la  disposilion  de  Tinten- 
dance  mililaire,  el  ont  offert  leurs  concours 
pour  le  service  des  ambulances  de  Parmée. 

Llnlendance  mililaire  a  bien  voulu  mettre 
à  noire  disposition  la  liste  des  médecins  et 
pharmaciens  stagiaires  qui  viennent  d'être 
promus  au  grade  d'aide-major  dans  les  deux 
services. 

Voici  le  nom  des  élus  : 

MM.  Sahut,  Giuzun,  Sedan,  Pezaud,  Mulot, 
Heuzer,  Lefort,  Pau  de  Saint-Martin,  Dupré, 
Boncour,  Pages,  Obermeyer,  Pom,  Gils,  Rivel, 
Gastaing,  Doubre,  Auberl,  Murestaing,  Ghe- 
viel»  Gobillot,  Joberl,  Anziani,  Fonsard,  Blanc, 
Lubanski,  Rondeau,  Tanfîn,  Tixfer,  Duchêne, 
Scribe,  Margantin,  Strauss,  Forgues,  Laurent, 
Sarger«  Juber,  Gronlande,  Juloux»  Renault, 
Frflz,  Bf^udoin,  Foumier,  Gorsse,  Lallemand, 
Michaud,  Fromond,  Leroy,  Glément,  Masson, 
Aumîgoon,  Passabocs. 

—  Les  sous-aides  de  Tarmée  du  Rhin,  four- 
nis par  TÉcole  de  médecine  de  Toulouse, 
sont  :  MM.  Baient,  Bonneau,  Dupnu,  Linarès, 
Redard,  Rey^  Soubie,  Souloumiac  et  Tujague. 

—  On  lit  dans  le  Journal  des  Débats  : 
«  Plus  de  neuf  cents  étudiants  en  médecine 
ayant  douze  inscriptions,  c'esl-à-dire  trois 
ans  d'études,  se  soot  fait  inscrire  au  Val-de- 
Gr&ce  pour  suivre  l'armée  en  campagne  et 
soigner  les  malades  ou  les  blessés.  Un  nombre 
assez  considérable  d'éiudiants  n'ayant  que 
hait  inscriptions  ont  été,  sur  leur  demande, 
commissionnés  pour  la  marine,  —  En  vertu 
d'une  décision  récente,  prise  par  la  Faculté 
de  médecine,  lous  les  jeunes  gens  qui  vont 
être  dirigés  sur  les  ambulances  sont  exercés  à 
la  médecine  opératoire  par  MM.  les  prosec- 
leurs,  sous  la  direction  de  M.  le  docteur  Lan- 
nelongue,  professeur  agrégé  et  chirurgien  des 
hôpitaux.  —  Enfln,  MM.  Maurice  Raynaud 
et  Constantin  Paul,  également  professeurs 
agrégés  et  médecins  des  hôpitaux,  ont  été 
chargés  de  conférences  sur  les  maladies  épi- 
déuQiques  des  armées.  » 

—  Depuis  quelques  jours,  une  grande  ani- 
mation règne  dans  les  pavillons  de  dissection 
de  rficole  pratique  de  la  Faculté  de  médecfaie. 


Tous  les  prosectenrs  et  les  aides  d'anatomie 
font  du  malin  au  soir  des  cours  de  médecine 
opératoire,  et  les  élèves  s'exercent  sur  des 
cadavres  aux  diverses  opérations  qu'ils  seront 
appelés  à  faire  sur  le  champ  de  bataille  ou 
aux  ambulances,  telles  que  ligatures,  ampu- 
tations, désarticulation,  etc. 

M.  Lannelongue,  agrégé,  prosecteur  et  chi- 
rurgien  des  hôpitaux,  a  eu  l'heureuse  idée  de 
tirer  avec  un  revolver  sur  les  cadavres,  aûn 
d'exercer  les  élèves  à  rechercher  les  balles 
dans  rintérieur  des  membres  ou  de  l'abdo- 
men et  à  les  extraire. 

—  D'après  un  rapport  du  ministre  de  la 
guerre,  approuvé  par  l'Empereur,  les  docteurs 
en  médecine  faisant  partie  de  la  garde  mo- 
bile, les  internes  des  hôpitaux,  les  éludiants 
en  médecine  et  en  pharmacie,  qui  ne  seront 
pas  nécessaires  au  service  de  ladite  garde,  et 
les  jeunes  gens  qui  voudront  servir  comme 
infirmiers  volontaires,  pourront  être  admis 
dans  les  emplois  de  leur  profession  et  rece- 
vront, les  premiers,  la  solde  d'aide-major,  les 
derniers  la  solde  des  infirmiers  militaires; 
ceux-ci  seront  mis  en  subsistance  dans  une 
section  d'infirmiers. 

Les  vétérinaires  diplômés  faisant  partie  de 
la  garde  nationale  mobile  pourront  être 
admis  dans  les  emplois  d'aides-vélérinaires, 
et  ils  en  recevront  la  solde. 

—  Le  nombre  des  dames  qui  viennent  offrur 
leurs  services  à  la  Société  française  de  secours 
aux  blessés  est  considérable. 

Voici  le  costume  adopté  pour  ces  nouvelles 
sœurs  de  charité  : 
Robe  de  laine  noire  ou  vert  très-foncé  ; 
Petit  bonnet  ; 
Tablier  blanc. 

—  Dès  le  début  de  la  campagne,  Tadmi- 
nislration  de  la  guerre  s'est  préoccupée  avec 
la  plus  active  sollidtnde  du  sort  des  blessés 
et  malades  de  notre  armée.  Elle  a  fait  pourvoir 
les  ambulances  de  chaque  division  du  maté- 
riel réglementaire.  Elle  rappelle  une  partie 
des  compagnies  légères  et  tous  les  infirmiers 
attachés  en  grand  nombre  à  notre  armée 
d'Afrique.  On  sait  que  ce  sont  ces  compagnies 
qui  ont  pour  mission  d'aller  ramasser  it9 
blessés  sur  le  champ  de  bataille. 
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Dans  les  places  frontières,  on  a  créé  des 
hôpitaux  provisoires.  La  compagnie  de  l'Est 
dispose  son  matériel  de  façon  à  y  installer  les 
blessés  aussi  confortablement  que  possible. 
Elle  a  liait  adapter  à  ses  wagons  des  poignées 
mobiles  auxquelles  on  pourra  suspendre  des 
hamacs;  des  locaux  sont  disposés  dans  toutes 
les  gares  pour  y  recevoir  les  vivres,  les  cor- 
diaux dont  les  convois  de  blessés  pourront 
avoir  besoin. 

Quant  aux  lits,  la  ville  de  Strasbourg  en 
ofiire  2,000;  celle  de  (Nancy,  1,200;  le  préfet 
de  la  Haute-Saône  en  annonce  220  ;  celui  de 
l'Aube,  500;  celui  du  Doubs  622,  etc.  On 
évacuera  sur  les  départements  un  peu  moins 
à  proximité  du  théAlre  de  la  guerre  les  con- 
valescents, les  plus  légèrement  blessés,  ce 
qui  assurera  la  disponibilité  des  hôpiuux  de 
première  ligne. 

Les  efforts  de  radministration  se  combinent 
partout  avec  rinitialive  privée.  Les  conseils 
municipaux  ne  se  sont  pas  bornés  à  créer  des 
ressources  en  argent  et  en  nature,  ils  ont 
immédiatement  décidé  rinstallation  d'ambu- 
lances provisoires,  de  petits  hôpitaux  confiés 
à  la  garde  des  personnes  charitables  et  dé- 
vouées, comme  il  s'en  trouve  en  si  grand 
nombre  dans  toute  la  France.  En  général,  ces 
hôpitaux,  dans  la  Moselle,  seront  sous  la  direc- 
tion de  M.  Oulmont,  médecin  principal  de  la 
Compagnie  de  TEst. 

A  Metz,  les  travaux  entrepris  par  la  muni- 
cipalité sont  poussés  activement.  Les  baraque- 
ments occupent  tout  un  côté  des  terrains  de 
Chambrière.  Les  médecins  civils  ont  désigné 
à  l'unanimité,  pour  être  à  la  tète  de  celte 
création,  M.  Sonard,  ancien  chirurgien  en 
chef  des  hôpitaux,  le  même  qui,  en  1859, 
avait  installé  le  grand  hôpital  de  Brescia.  La 
Société  internationale  aura  des  locaux  spé- 
ciaux à  Metz,  à  Strasbourg  et  à  Mulhouse.  A 
Metz,  elle  doit  organiser  des  hôpitaux  au  fort 
Oisors,  dont  les  glacis  ont  été  mis  à  sa  dis- 
position &  cet  eifet. 

Le  major^énéral  a  promis  de  donner  des 
ordres  pour  que  tes  membres  de  la  Société 
fussent  dirigés  sur  les  poitaU  où  leur  présence 
sera  jugée  le  plus  utile.  Cent  cinquante-huit 
personnes,  avec  un  nombre  proportionné 
d'auxiliaires,  doivent  arriver  prochainement. 
Le  matériel  qui,  pour  Metz,  compte  &00  lits  et 
Aoo  civières,  isera  livré  immédiatement. 


Les  bureaux  de  la  Société  sont  installés 
chez  M.  Gargau,  riche  propriétaire,  qui  a 
offert  à  la  fois  sa  maison  de  ville  et  son  châ- 
teau. 

En  un  mot,  rien  n'est  négligé  pour  assurer 
le  l>on  emploi  des  ressources  qui  augmentent 
chaque  jour. 

Appel  de  featmes  et  flUes  de  méde* 

elns.  ^  L'appel  fait  au  patriotisme  et  au  dé- 
vouement des  médecins  a  été  entendu.  De 
tons  les  points  de  la  France  les  offres  de  con- 
cours affluent  au  comité  médical  de  la  Sodété 
de  secours.  Pour  relever,  abriter,  soigner  el 
nourrir  des  blessés,  pour  soutenir  les  forces, 
pour  alléger  les  fatigues  de  nos  soldats,  pour 
soulager  les  infortunes  que  la  guerre  laisse 
après  elle,  il  faut  de  l'aident,  beaucoup  d'ar- 
gent. 

Aux  femmes,  aux  filles  de  médecins,  dans 
toutes  les  villes  de  France,  appartient  la  mis- 
sion de  provoquer  des  souscriptions,  de  réunir 
des  secours  de  toute  nature. 

Nous  serions  heureuses  si  vous.  Monsieur, 
ainsi  que  vos  collègues  de  la  presse  médicale, 
consentiez  à  ouvrir  une  souscription  spéciale 
confiée  au  dévouement  charitable  des  femmes 
et  des  filles  de  médecins  français,  el  dont  le 
produit,  centralisé  par  les  journaux  de  méde- 
cine, serait  remis  à  la  Société  de  secours  aux 
blesisés,  palais  de  l'Industrie,  Champs-Elysées^ 
Paris. 

Recevez  d'avance  tous  nos  remercîments. 
M"«  Nélaton. 
M™".  Malgaigne. 
M"*  Blain  des  Cormiers. 
M"«  Le  Fort. 

Suit  la  1^  liste  de  souscription  : 

M-«  Nélaton 1,000  fr. 

M"*  Malgaigne 1,000  fr. 

M"^  Blain  des  Cormiers....        500  fr. 

Mm«  Le  Fort 500  fr. 

M"«  Pila8tre(née  Malgaigne).         100  fr. 

M»«  HomoUe lOO  fr. 

DoBs  patriotiquee.  —  La  Société  des  mé- 
decins des  Bureaux  de  bienfaisance  de  Paris^ 
dans  sa  séance  du  10  août,  a  volé  la  somme 
de  300  francs,  à  titre  de  premier  versement^ 
à  TAssociation  de  secours  aux  blessés  pour  la 
présente  guerre. 

La  Société  de  médecine  pratique  a  donné 
la  même  somme. 
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~  Un  accident  survenu  récemment  à  un 
interne  d'un  hôpital  de  Londres  mérite 
d'être  signalé  à  titre  d'avertissement.  Ayant 
eu  l'occasion  d'employer  de  l'acide  nitrique 
pour  cautériser  un  exsudât  diphléritique^  ce 
jeune  homme  trempa  dans  cet  acide  un  mor- 
ceau de  linge  qui  avait  été  en  contact  avec 
Tacide  phéniqne.  Instantanément  il  se  pro- 
duisit une  violente  explosion,  qui  lança  des 
gouttes  d'acide  nitrique  sur  le  visage  de  l'im- 
prudent. On  ne  peut  expliquer  ce  fait  que  par 
la  formation  d'acide  picrique. 

ivécrolofrfte.  —  M.  le  professeur  A.  von 
Graefe,  célèbre  ophthalmologiste,  mort  à  Ber* 
litty  le  20  juin. 

—  M.  Avrard,  reçu  docteur  en  i8Zi3,  mort, 

après  une  longue  maladie,  h  la  Rochelle. 
0 

—  M.  Robat,  reçu  docteur  en  i8/ii2,  an« 

cien  médecin  de  colonisation,  à  Milianah; 
mort  à  Beaujeu  (Rhône). 

—  M.  Ghaudonet,  reçu  docteur  en  1825, 
mort  à  Montlhéry  (Seine^t-Oise).  Il  laisse  un 
filB  également  médecin. 

—  M.  Leray,  reçu  docteur  en  181&,  mort  à 
Nantes,  dans  un  Âge  avancé. 

^  M.  Leroy,  médecin  en  chef  du  premier 
corps  de  l'armée  du  Rhin,  mort  de  deux 
coaps  de  pistolet  qu'il  s'est  tirés  dans  la  ré- 
gion du  cœur.  On  attribue  ce  suicide  au  dé- 
sespoir qu'il  a  éprouvé  de  ne  pouvoir  suivre 
Tannée  à%canse  d'une  hernie  qui  le  faisait 
beaucoup  souffrir. 

— M.  Romane,  reçu  docteur  en  1850,  mem- 
bre du  conseil  général  de  la  Loû:e-Inférieure , 
mort  à  Nantes. 

—  BL  le  docteur  Tuefferd  père,  de  Mont- 
béliard,  mort  dans  cette  ville,  âgé  de  52  ans. 


Pabllcations  nonv«lles« 

Dieilonnaire  eneydopédlqae  des 
leBces  méfliicales,  publié  SOUS  la  di- 
rection de  M.  le  docteur  A,  Dechaubre,  avec 
la  collaboration  d'un  très-grand  nombre  de 
professeurs,  de  médecins  et  chirurgiens  des 


hôpitaux  civils  et  militaires  de  la  Marine.  — 
Le  deuxième  demi-volume  du  tome  onzième 
delà  {'*  série  et  le  deuxième  depui-volume  du 
tome  troisième  de  la  2^  série  viennent  de 
paraître  aux  librairies  Victor  Masson  et  fils  et 
P.  Asselin,  place  de  l'École-de-Médecine. 

Ils  contiennent  les  principaux  articles  sui- 
vants :  Cachexie,  par  MM.  Blachez  et  Leroy, 
de  Méricourt;  Cadavre^  par  M.  Tourdes; 
Cœcvm,t  par  MM.  Marc  Sée  et  Blachez; 
Café,  par  M.  FoDSsagrives  ;  Calcaneum,  par 
M.  Polaillon;  Nouvelle-Calédonie^  par 
MM.  Leroy,  de  Méricourt,  et  Rochas;  Calo- 
rimétrie,y  par  M.  Gavarret;  Lymphatique, 
par  MM.  Robin  et  Potain  ;  Lypémanie,  par 
M.  Calmeil;  Machines^  par  MM.  Gariel, 
Dechambre  et  Beaugrand  ;  Madagascar^  par 
M.  Leroy,  de  Méricourt;  Magnétisme,  par 
M.  Gavarret.  Divers  articles  sur  les  Eaux  mi- 
nérales, par  M.  Rotureàu;  de  Botanique,  par 
MM.  Bâillon,  de  Seynes  et  Planchon  ;  la  Bio- 
graphie et  la  Bibliographie,  par  MM,  Beau- 
grand,  Ghereau  etMontanier. 

Prix  du  demi-volume,  rendu  franc  de  port 
dans  toute  la  France  et  l'Algérie,  6  fr. 

CSlIiitqve  li7drothér»pi«iae  de  Ples- 
■to-Jbaiande,  par  le  docteur  Louis  Fleurt* 

—  Troisième  fasdcule.  —  In-8  de  2Uti  pages» 
contenant  diverses  observations  d'albuminurie 
chronique;  un  cas  d'affection  organique  du 
cœur;  lettre  à  M.  le  docteur  Pidoux,  sur  la 
révulsion  en  général  et  la  révulsion  hydro- 
thérapique  en  particulier.  —  Prix  :  2  fr.  50. 

Tableaux  d'analyse  ehliaiqae  qaall- 

tatlTe,  par  le  docteur  W.  Hampe,  professeur 
à  l'Académie  des  mines  de  Glausthal,  traduits 
de  l'allemand  par  Gh.  Baye.  —  In-8  cartonné. 

—  Prix  :  2  fr.  50. 

iâlx-let-lialiis,  MarlioB  et  leurs  en» 

▼irons,  nouveau  Guide  médical  et  pittores- 
que, contenant  tous  les  renseignements 
nécessaires  aux  baigneurs  et  aux  touristes, 
avec  les  lariilB  de  l'Ëtablissement  thermal  et 
du  Casino,  des  bateaux,  voilures,  etc.;  accom- 
pagné d'une  Carte  détaillée  du  bassin  d'Aix. 

—  IvoL  in-l8.— Ifr. 

A^ls.  —  Tous  les  ouvrages  sont  expédiés 
franco  de  port  dans  toute  la  France  et  l'Al- 
gérie, pour  le  prix  auquel  ils  sont  annoncés  ; 
mais  alors  il  faut  envoyer  le  montant  en  un 
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mandat  de  poate.  (On  pent  ansii  renvoyer  en 
timbres  quand  la  somme  ne  dépasse  pas  5  à 
6  fr.) 

A  Paris,  chez  Asselin,  libraire-éditenr,  place 
de  l'Ëcole-de-Môdecine. 


Da  fonetioniianeiit  deti  anbiilaiices 
ciTlles  et  laternaiionalet  sur  le  ehamp 
de  bataille^  par  J.-P.  Bonn afont,  médecin 
principal  des  armées^  en  retraite»  membre 
correspondant  de  l*Académie  impériale  de 
médecine,  etc.  —  In-8.  —  Prix  :  50  cent. 

Pornmlaire    offlelnal    et    magistral 

Interuational,  comprenant  environ  quatre 
mille  formules,  tirées  des  pharmacopées  léga- 
les de  la  France  et  de  l'étranger  ou  empruntées 
à  la  pratique  des  thérapeutistes  et  des  phar- 
macologistes,  avec  les  indications  thérapeuti- 
ques^ les  doses  des  substances  simples  et 
composées^  le  mode  d^adminlstration,  remploi 
des  médicaments  nouveaux^  etc.,  suivi  d*un 
Mémorial  thérapeutique,  par  le  docteur  J. 
Jeannel^  pharmacien  principal  de  première 
classe,  pharmacien  en  chef  à  Thôpital  militaire 
Saiot-Martin,  à  Paris,  professeur  honoraire 
de  thérapeutique  et  de  matière  médicale  à 
l^Ëcole  de  médecine  de  Bordeaux.  —  1  volume 
in-18  de  plus  de  mille  pages,  cartonné.  — 
Prix  :  6  francs,  franco  par  la  poste. 

Paris,  1870,  chez  J.-B.Baillière  et  fils,  19, 
rue  Ilautefeuille. 


Étude  tur   les  alTeetloiis  glançoma- 


tensee  de  l'œil,  par  le  docteur  Eicin^  ancien 
chef  de  clinique  ophthalmologique  du  docteur 
Sichel.<^In-8,  orné  de  ù  planches  en  chromo- 
lithographie.  —  Prix  :  U  francs. 

Traité  des  maladies  ebroalqaes  par  le 

docteur  Thompson,  traduction  de  Tanglais.  — 
Brochure  in-12,  de  80  pages.— Prix  :  i  fr. 

De  THyoscyanine  et  de  la  Daturtne, 

étude  physiologique,  applications  thérapeuti- 
ques, par  le  docteur  Laurent,  ancien  interne 
des  hôpitaux  de  Paris.  —  Brochure  in-8,  avec 
figures  dans  le  texte.  —  Prix  :  3  fr. 

De  quelques  applleatlons  de  Téleetrl- 
elté  à  la  Thérapeutique  (courants  conti- 
nus,—bains  électrisés),  par  le  docteur  Chapot- 
Duvert.— Brochure  in-8,  avec  figures  dans  le 
texte.— Prix  :  1  fr.  76.  ^ 

Traité  élémentaire  de  chirurgrle,  par 

le  docteur  Fano,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.—  Tome  deuxième,  pre- 
mière partie,  i  volume  iQ-8  de  500  pages, 
avec  figures  dans  le  texte.  —  Prix  :  6  fr. 

Prix  du  tome  premier  complet,  i3  fr. 

L*ouvrage  sera  complet  en  2  vol. 

Des  troubles  de  la  seuslbilité  g^énérale 
dans  la  période  secondaire  de  la  sypbi- 
Ils,  et  notamment  dé  Tanalgésie  syphilitique, 
par  le  docteur  FaId,  médecin  de  PËcoIe  da 
Caire  (Egypte).  —  Io-8  de  USU  pages,  prix  : 
3  fr.  50. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye,  libraire- 
éditeur,  place  de  l'Ëcole-de-Médecine. 


IV.    VARlÉTÉSé 


bulances  Internationales; 


*^  Le  comité  de  secours  de  Paris,  sinon  ouver- 
tement, du  moins  dans  la  pensée  de  ses  prin- 
cipaux membres,  n*a  pas  simplement  pour  but 
de  renforcer  le  service  de  santé  de  Tannée, 
d'augmenter  le  nombre  ordinairement  insuffi- 
sant des  chirurgiens  d'ambulance  ;  sMl  en  était 
ainsi,  il  n*y  aurait  qu'à  fondre  dans  les  mêmes 
cadres  thirurgiens  militaires  et  chirurgiens 


civils.  Mais  les  confrères  qui  offrent  volontai- 
rement le  secours  de  leur  zèle  et  de  leur  expé- 
rience, outre  qu'ils  ont  peu  de  disposition  4 
se  ranger  sans  réserve  sous  la  loi  mUitaire,  et 
par  contre-coup  sous  la  loi  de  l'intendance» 
veulent  instituer  les  secours  dans  des  condi* 
tions  différentes  de  celles  qui  sont  propres  aax 
ambulances  ordinaires,  et  qui  ont  amené. 
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selon  eux,  par  rinsaffisaoce  du  personnei,  da 
matériel,  des  moyens  de  pansement,  des  médi- 
caments, des  aliments  même;  par  la  nécessité 
de. déplacements  trop  rapides  ;  par  l'abandon 
forcé  de  beaucoup  de  blessés  ;  par  l'insalubrité 
des  installations,  etc.,  FelTroyable  mortalité 
qui  a  marqué,  dans  Tarmée  française,  les 
guerres  de  Grimée  et  d*Italie^  et  placé  les  chi- 
rurgiens les  plus  habiles  de  l'Europe  dans  une 
apparente  infériorité  à  l'égard  des  chirurgiens 
anglais  et  américains.  Ces  confrères  veulent 
refaire,  à  Thonneur  du  pays,  et  refaire  avec  de 
plus  grandes  ressources,  l'expérience  qui  a 
réussi  aux  Anglais  dans  la  guerre  d*Orient, 
à  rAmérique  dans  la  guerre  de  la  sécession, 
à  nos  ennemis  actuels  au  Siesv^ig  et  en  Bohème, 
et  dont  le  caractère  essentiel  est  précisément 
d*écarter  Télément  administratif  du  fonction- 
nement intérieur  des  ambulances,  pour  tout 
confier  à  la  direction  médicale.  Aussi  croyons- 
Bous  savoir  qu'il  y  a  eu,  —  et  il  y  a  encore 
peut  être,  —  sur  ce  point  négociation  entre  le 
comité  de  secours  et  l'autorité  militaire,  à  la- 
quelle on  demande  de  nMntervenir,  sauf  les 
cas  de  force  majeure,  que  pour  déterminer 
la  sphère  d'action  des  ambulances.  C'est,  sans 
doute,  pour  régler  les  conditions  d*une  entente 
conunune  que  M.  Nélalon  est  parti  pour  le 
quartier  général,  où  M.  Gonneau  sVcupe  déjà 
d*en  faciliter  la  réalisation  pratique.  La  Société 
de  secours  a  d'ailleurs  pour  représentant  spé- 
cial auprès  de  TEmpereur  M.  le  docteur  Anger, 
prosecteur  à  Giamart,  attaché  au  quartier 
géuéral^  et  portant  le  costume  distinctif  des 
chirurgiens  d'ambulances  volontaires. 

Quatre  ambulances  volontairesontété créées. 
Le  personnel  de  chacune  d'elles  se  compose 
de  :  i  chirurgien  en  chef,  k  chirurgiens,  iO 
aides-chirurgiens,  12  sous-aides,  60  infirmiers, 
dont  8  sont  des  ouvriers  de  divers  corps  d'état, 
charpentiers,  forgerons,  etc.  Noua  faisons 
connaître  plus  loin  la  composition  de  la 
première  ambulance;  la  deuxième,  dont  le 
chirurgien  en  chef  est  M.  Sée,  portera  le 
nom  spécial  d*ambulance  de  la  presse 
française,  sur  la  demande  de  la  presse  elle- 
même,  qui  vient  de  verser  300,000  francs  dans 
la  caisse  de  la  Société.  La  troisième  a  pour 
chirurgien  en  chef  M.  Ledentu  ,  et  la 
^atrième  M.  Pamard  fils  (d'Avignon}.  En 
outre,  on  organise  une  ambulance  maritime, 
dont  M.  Trélat  est. le  chirurgien  en  chef  dési- 


gné :  un.  navire  a  été  loué  par  la  Société. 
Les  traitements  du  personnel  sont  réglés, 
quant  à  présent,  de  la  manière  suivante  : 

Entrée     Appointements 
en  campagne     mensaels. 

Ghirurgien  en  chef. .  •  900  fr.  500  fr. 

Ghirurgiens 800  400 

Aides-chirurgiens ....  500  250 

Sous-aides 500  150 

Gaporauz-iiifirmiers..  000  iOO 

Infirmiers 000  60 

Un  aumônier  catholique  et  un  ministre  pro- 
testant sont  attachés  à  chaque  ambulance, 
ainsi  qu^un  comptable  chargé  de  la  subsistance 
et  assisté  de  deux  aides  comptables.  L'ambu- 
lance se  nourrit  donc  elle-même  ;  mais  les 
blessés  reçoivent  leurs  vivres  de  IMnten- 
dance. 

Gette  ambulance  possède  1*  51  petites 
tentes  susceptibles  de  se  réunir  trois  à  trois, 
de  manière  à  former  17  grandes  tentes  pou- 
vant contenir  chacune  24  malades  ;  2<>  300 
brancardS'Iits  avec  sacs  de  toile  destinés  à 
être  remplis  pour  former  des  paillasses  qui 
seront  munies  de  toiles  imperméables;  '^^  100 
civières,  modèle  de  Tarmée  ;  4°  10  brancards 
à  roues,  10  fourgons  ;  5^  20  chevaux  de  trait 
et  une  trentaine  de  chevaux  de  selle  (tous 
les  chirurgiens,  excepté  les  sous-aides,  sont 
montés). 

G*est  avec  ce  bagage  qu'a  dû  partir  le  U 
août  la  première  ambulance  et  que  partiront 
les  autres  dans  quelques  jours.  Gomment 
maintenant  vont-elles  fonctionner  ? 

L'ambulance  reste»  pendant  la  bataille,  avec 
les  réserves  ou  arrière  d'elles.  La  rude  tâche 
de  relever,  de  soigner,  d'emporter  les  blessés 
sons  le  feu  veut  du  sang-froid,  Thabitude  de 
la  poudre,  et  doit  rester  aux  chirurgiens  d'ar- 
mée. Mais,  le  combat  terminé,  les  chirurgiens 
volontaires  se  précipitent,  avec  leurs  moyens 
de  transport,  sur  le  lieu  de  l'action,  et  c'est 
alors  que  commence  le  rôle  propre  des  ambu- 
lances internationales.  Ge  rôle  est  triple.  Elles 
apportent  d'abord  aux  ambulances  militaires, 
par  leur  nombreux  personnel,  un  secours 
dont  on  se  fera  aisément  l'idée  si  Ton  consi- 
dère que  la  grande  ambulance  du  quartier 
général  ne  renferme  que  six  médecins  de  tout 
grade  ;  elle  préviennent  ces  scènes  désolantes 
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et  souvent  renouvelées  dans  lesquelles  on  voit 
des  chirurgiens  à  bout  de  force,  le  bras  lassé, 
le  couteau  ébrécbé,  entasser  autour  d'eux  des 
tronçons  de  membres  sans  pouvoir  suffire  à  la 
besogne.  En  second  lieu»  elles  font  plus 
que  la  chirurgie  militaire,  parce  que  c'est 
leur  mission  spéciale,  un  devoir  d'aller  ra- 
masser et  recueillir  les  blessés  de  l'armée 
ennemie  ;  et  celle  t&che  sacrée ,  imposant 
d'elle-même  le  respect,  est  rendue  aussi  plus 
facile  par  le  port  d'un  costume  distinctif.  Enfin» 
et  c'est  là  leur  trait  dominant,  elles  hospita" 
lisent  sur  place  les  blessés  non  transporta- 
blés.  Au  lieu  d'emmener  indistinctement,  en 
cas  de  relraite,  toutes  les  victhnes  du  fer  et 
du  feu»  elles  abritent  sous  les  tentes  et,  s'il  en 
est  besoin,  dans  les  maisons  d'un  village  voi- 
sin, ceux  qui  ont  le  plus  souffert  ;  elles  hissent, 
pour  les  protéger,  le  drapeau  de  la  neutralité 
et  ne  les  quittent  qu^après  guérison.  C'est  ce 
que  ne  peuvent  faire  les  ambulances  militai- 
res, obligées  de  suivre  les  mouvements  du 
corps  ;  et  ce  qui  est  possible  aux  ambulances 
volontaires,  qui  ont  en  dehors  de  leur  person- 
nel régulier  des  réserves  de  chirurgiens  civils, 
ceux-là  non  militarisés,  non  engagés  comme 
les  autres  pour  tout  le  temps  de  la  guerre, 
mais  dont  on  espère  que  le  zèle  ne  fera  jamais 
défaut.  Ce  sont  ces  réserves  qui  prendront  la 
direction  du  service,  qui  transformeront  en 
réalité  les  ambulances  en  hôpitaux  au  moyen 
de  baraquements  ou  d'appropriations  de  demeu- 
res privées  ou  publiques,  quand  l'ambulance  de- 
vra rejoindre  l'armée  et  pourvoir  à  de  nouveaux 
besoins.  Les  hôpitaux  neutralisés  ne  seront- 
ils  jamais  sacrifiés  aux  nécessités  terribles  de 
la  guerre  ?  On  en  peut  assurément  douter  ; 
mais  du  moins  peut-on  croire  que  la  composi- 
tion mixte  de  ces  hôpitaux,  dont,  aux  termes 
de  la  convention  de  Genève,  les  hôtes,  à  quel- 
que armée  qu'ils  appartiennent,  ne  sont  plus 
considérés  comme  prisonniers,  mais  doivent 
être  rendus  sans  échange,  devront  peser  d'un 
poids  considérable  dans  la  détermination  des 
chefs. 

Voilà  l'objectif  et  le  plan  de  l'institution. 
Nous  avons  voulu  la  faire  connaître  en  détail 
pour  que,  du  moins,  les  discussions  dont  elle 
peut  être  l'objet  reposent  sur  une  base  posi- 
tive. Son  succès  dépendra  surtout  des  bonnes 
dispositions  de  l'intendance  et  des  ménage- 


ments apportés  dans  leur  contact  de  tous  les 
jours  par  la  chirurgie  militah*e  et  parles  am- 
bulancesvolontaires.  Dans  les  graves  conjonc- 
tures qui  s'ouvrent  pour  le  pays,  on  a  droit 
de  compter  sur  le  patriotisme  de  tous. 

—  Vofci  la  composition  de  la  première  am- 
bulance, aujourd'hui  tout  à  fait  constituée, 
et  dont  le  départ  prochain  sera  suivi  du 
départ  d'autres  ambulances  pour  d'autres 
corps  d'armée.  Le  ministère  de  la  guerre 
indiquera  à  quel  corps  d'armée  sera  attaché 
ce  premier  groupe. 

Chirurgien  en  chef  de  Vambulance  du 
corps  :  M.  Liégeois. 

Chirurgiens  :  MM.  les  docteurs  Gillette, 
prosecteur  à  la  Faculté  de  médecine  ;  Good, 
ex-chirurgien  de  l'armée  américaine  ;  Martin, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris;  San- 
né,  id. 

Aides-chirurgiens  :  MM.  Laugier,  ancien 
interne  des  hôpitaux  de  Paris;  Lelendard, 
docteur  en  médecine  ;  Noltin,  id.;  Ramlow, 
id.;  Savreux-Lachapelle,  id.;  Chevalet,  in- 
terne des  hôpitaux  de  Paris;  Fremy,  id.; 
Labadie-Lagrave,  id.;  Lagrange^  id«;  Lorez, 
idem. 

Sous-aides  :  MM.  Barborin,  étudiant  en 
médecine;  Bonnet,  id.;  Boylan,  id.;  Brière, 
id.;  Decaesteker,  id.;  Forestier,  id.;  GalissoDt 
id.;  Guéneau  de  Mus8y,id.;  Lafitte,  id.;  Mé- 
nard  (Saint-Tves),  id.;  Raillard,  id.;  Vizzu, 
idem. 

Chirurgien  en  chef  des  ambulances  vo- 
lontaires :  M.  Iléon  Le  Fort. 

—  Voici  la  composition  de  la  deuxième 
ambulance  organisée  pai'  le  comité  de  la  So- 
ciété internationale  : 

Chirurgien  en  chef  :  M.  Marc  Sée. 

Chirurgiens  :  MM.  Mahotie,  Le  Denlo, 
Goujon,  Paumier. 

j4ides<hirurgiens  .•  MM.  Bayle,  Salmon, 
Bourgeois  de  Mercy,  Owen,  Petit  (Eog.). 
Despines,  Grippât,  Leroy  des  Barres,  Gas- 
tiaux,  Fliegel. 

Sous^ides  :  MM.  Reclus,  Aiibert,  Baadon, 
Piquantin,  Fichot,  Tremblez,  Deschamps, 
Gazeaox,  Aniun,  Morel,  Courmont,  de 
•igny. 
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OBSERVATIÎÎKS. 


I.  CHRONIQUE  DE  LA  QUINZAINE. 


L'épidémie  de  variole,  doDt  les  événements 
politiques  ont  détourné  Tattention,  est  ce- 
pendant loin  de  toucher  à  sa  fia.  Du  chiffre 
de  151  auquel  elle  était  descendue  dans  la 
semaine  du  31  juillet  au  6  août,  elle  est  re- 
montée à  celui  de  176  dans  celle  du  7  au  13, 
et  à  celui  de  187  dans  celle  du  14  au  20  août. 
Cette  persévérance  de  la  mortalité,  qui  en 
tout  autre  temps  donnerait  matière  à  ré- 
flexions, passe  inaperçue  devant  des  préoccu- 
pations bien  autrement  graves  (1). 


C'est  à  la  médecine  que  revient  la  plus 
grande  part  dans  Tatténuation  des  maux  phy- 
siques produits  par  la  guerre  la  plus  épou- 
vantable qu'aucun  siècle  ait  encore  vue. 

On  avait  avancé  que  la  découverte  de  la 
poudre  à  canon^  en  faisant  battre  les  adver- 
saires à  distance,  avait  diminué  la  destruc« 
lion  sur  le  champ  de  bataille.  N'a-t-on  même 
pas  dit  qu'il  fallait  dix  mille  balles  pour  tuer 
un  homme,  tant  les  coups  étaient  portés  au 
hasard  7  II  n'en  est  plus  de  même  avec  l'artil- 
lerie moderne  ni  avec  les  mitrailleuses  qui 
abattent  des  rangs  entiers,  comme  des  châ- 
teaux de  cartes.  Comme  toujours,  le  nombre 


(1]  Pour  la  semaine  da  21  au  27  aoAt,  la  mortalité  est 
detcendoe  à  00. 


des  blessés  dépasse  celui  des  morts,  et  c'est 
par  des  soins  surtout  prompts  qu'on  peut  faire 
la  part  moindre  à  la  mortalité  consécutive  aux 
plaies  de  guerre. 

Homère  a  illustré  les  noms  de  Machaon  et 
de  Podalire,  médecins  ou  plutôt  chirurgiens 
de  l'armée  grecque  devant  Troie.  Il  est  vrai- 
semblable que  c'étaient  des  médecins  princi- 
paux, ayant  à  leurs  ordres  un  certain  nombre 
de  chirurgiens,  aides  ou  sous-aides  ;  car  ils 
n'eussent  pu  seuls  suffire  à  la  besogne  dans 
les  journées  dont  le  poêle  nous  a  laissé  le  sou- 
venir. 

Si,  en  sautant  par-dessus  vingt-cinq  siècles, 
nous  arrivons  au  seizième  de  noire  ère,  nous 
trouvons  Ambroise  Paré,  dont  la  présence 
donnait  confiance  à  une  armée  entière.  Le 
grand  chirurgien  ne  pouvait  certes  tout  faire; 
mais  un  grand  médecin  à  la  tèle  du  service 
médical  d^une  armée  est  comme  un  grand  gé- 
néral. Il  fait  par  la  main  des  autres.  Ambroise 
Paré  a  supprimé  les  hémorrhagies  par  la  liga- 
ture des  artères.  Il  a  démontré  que  les  plaies 
par  armes  de  guerre  n'étaient  pas  des  plaies 
empoisonnées,  et  n'exigeaient  point  les  trai- 
tements barbares  qu'on  leur  appllqua/c. 


La  médecine  a  toujours  été  à  la  hauteur^de 
ses  devoirs  devant  les  blessés  du  champ  de 
bataille.  Malheureusement,  les  médecins  sont 
toujours  par  le  nombre  au-dessous  des  néces- 
silés  de  la  situation.  Aujourd'hui,  malgré  la 
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multiplicité  des  dévouements»  iU  le  sont  plus 
que  jamais,  et  on  peut  également  leur  appli- 
quer ces  mots  de  rÉvangile  :  Messis  magnOy 
operarii  vero  paucil  Que  peuvent  faire 
quelques  centaines  de  médecins,  que  pour- 
raient même  faire  quelques  milliers  dans  une 
série  de  combats  qui  produisent  quatre-viogt 
à  cent  mille  blessés^  suivant  certains  rap- 
ports? La  pensée  se  porte  avec  épouvante 
sur  les  exigences  impossibles  de  ces  situa- 
tions et  reste  comme  anéantie  devant  Tim- 
mensité  de  la  disproportion  des  ressources. 
Dans  nulle  guerre  cependant  on  n'a  autant 
multiplié  les  précautions.  Nous  ne  savons  ce 
qu'ont  fait  préparer  nos  adversaires  en  vue  des 
éventualités  sur  lesquelles  ils  devaient 
compter^  devenues  aujourd'hui  de  terribles 
réalités.  De  notre  côlé,  huit  ambulances  inter- 
nationales sont  déjà  sur  le  théâtre  de  la 
guerre. 


* 


Les  ambulances  internationales  ont  pour 
objet  de  suppléer  à  Tinsuflisance  évidente  des 
médecins  militaires.  Elles  ont  trouvé  des  ad- 
versaires; c'est  tout  naturel^  elles  sont  encore 
à  Tessai.  M.  Bonnafont  n'admet  pas  la  possi- 
bilité du  fonctionnement  facile  de  cette  inven- 
tion moderne  des  ambulances  dites  interna- 
tionales, et  il  en  expose  les  raisons.  C'est  ainsi, 
dit4l  y  que  le  matériel  qui  comprend  les  am- 
bulances occupe  une  longueur  de  quatre  kilo- 
mètres pour  une  armée  de  cent  mille  hom- 
mes. Rien ,  ajoute-t-il ,  ne  paralyse  plus  les 
mouvements  d'une  armée  active.  Aussi  n'est- 
il  pas,  selon  lui,  un  général  qui  ne  veuille,  à 
l'heure  de  l'action,  se  débarrasser  de  ce  maté- 
riel si  gênant. 

Un  journal  politique,  le  Gatt/oji,  a  rapporté 
la  triste  odyssée  d'une  des  ambulances  inter- 
nationales, la  seconde  partie  de  Paris ,  et  qui 
portait  le  titre  d'am6tt/ance  de  la  presse.  Il 
parait  que  cette  ambulance  s'est  allée  jeter  en 
plein  au  beau  milieu  de  l'armée  prussienne, 
où  elle  reçut  un  accueil  peu  sympathique.  Elle 
a  toutefois  été  renvoyée  en  France^  mais  par 
voie  étrangère,  via  Beigii. 

Tout  ceci  prouve  que  les  ambulances  inter- 
nationales en  sont  encore  aux  essais,  aux  tâ- 
tonnements. Mais  ce  n'est  pas  une  raison  pour 
les  décourager. 

Elles  sont  issues  d'un  grand  dévouement 


de  la  part  de  leur  personnel,  et  de  la  bienfai- 
sance de  leurs  multiples  souscripteurs.  Elles 
sont,  d'ailleurs,  éminemment  propres  à  relever 
le  moral  du  soldat,  qui  a  besoin,  au  moment 
où  il  fait  le  sacriflce  de  sa  vie,  de  savoir  qu'il 
ne  sera  pas  abandonné  à  la  plus  rigoureuse 
des  éventualités,  celle  d'expirer  lentement 
sur  le  champ  de  bataille  sans  espoir  de  se- 
cours. 


* 


Nous  avons  vu  avec  étonnement  discuter 
la  question  de  savoir  à  qui  il  appartient,  des 
médecins  militaires  officiels  ou  des  médecins 
volontaires,  d'aller  chercher  les  blessés  sur  le 
champ  de  bataille,  et  de  courir  les  dangers 
de  cette  recherche.  C'est,  sans  doute,  un 
acte  héroïque  d'aller  porter  des  secours  reli- 
gieux ou  matériels  à  un  blessé,  sous  le  feu 
de  l'ennemi  ;  mais  il  faut  savoir  que  celui  qui 
accomplit  cet  acte  se  met  en  dehors  du  droit 
de  guerre.  Il  est  expressément  interdit,  pen- 
dant une  bataille,  de  se  glisser  entre  les  belli- 
gérants avant  que  la  victoire  ait  décidé  et  que 
le  champ  de  bataille  soit  resté  à  l'un  d'eux 
ou  sans  combattants.  Qu'un  médecin  enfrei- 
gne cette  loi  pour  arracher  à  la  mort  un  offi- 
cier, un  général  dont  la  vie  importe  plus  que 
celle  de  tout  autre,  il  peut  se  considérer 
comme  remplissant  un  devoir  sacré  ;  mais  il 
ne  saurait  récriminer  contre  la  balle  qui  vient 
le  frapper  au  milieu  de  son  acte  de  dévoue- 
ment. C'est  ainsi  qu'il  faut  probablement  in- 
terpréter certains  reproches  que  les  belligé- 
rants s'envoient  réciproquement  de  violation 
des  lois  de  l'humanité  parce  que  des  médecins 
ont  été  frappés  sur  le  champ  de  bataille.  Les 
armées  pouvant,  d'ailleurs,  avancer  ou  reca- 
ler plusieurs  fois  dans  le  cours  d'une  actico, 
il  faut  nécessairement  que  les  blessés  restent 
sur  le  champ  de  bataille  jusqu'à  la  fin  du  conir- 
bat  sans  recevoir  de  secours.  Leur  vie,  mal- 
heureusement, n'est  pas  plus  comptée  là 
qu'elle  ne  l'était  avant  qu'ils  fussent  tombés. 
Ce  n'est  qu'après  que  le  Dieu  des  batailles  a 
décidé  que  l'humanité  semble  pouvoir  repren- 
dre ses  droits. 

M.  Bonnafont,  à  qui  nous  empruntons  ees 
renseignements,  en  tire  la  conséquence  qa« 
les  ambulances  internationales,  neutralisées, 
n'ont  rien  à  faire  sur  les  champs  de  bataille, 
qu'elles  sont  dans  l'impossibilité  de  suivre  les 
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armées,  et  qu'elles  doivent  s^établir  à  de 
grandes  distances  et  dans  les  villes  seule* 
ment. 

Ce  raisonnement  ne  nous  convainc  pas  tout 
à  fait;  car^  si  à  Magenta  on  mit  quatre  jours  à 
recueillir  les  blessés  où  chaque  médecin  en 
eut  175  à  soigner;  si^  à  Solférino,  on  en  mit 
six  à  les  relever,  et  s*il  n'y  eut  qu'un  méde- 
cin pour  300^  le  secours  des  ambulances  in- 
ternationales dont  chacune^  comme  on  peut 
le  voir  aux  faits  divers,  comporte  un  person- 
nel médical  de  plus  de  vingt  personnes , 
ce  secours  n'eût  pas  été  tant  à  dédaigner. 
Le  livre  de  M.  le  docteur  Ghéron,  sur  les  vic- 
times de  la  guerre^  dont  nous  avons  parlé 
dans  notre  dernier  numéro^  montre  que  la 
charité  internationale  apporta,  dans  la  guerre 
de  1866  entre  la  Prusse  et  TAutriche^  la 
preuve  la  plus  convaincante  de  la  possibilité 
d'une  réalisation  complète  de  l'œuvre  en  fa- 
veur des  blessés. 

Ces  ressources  sont,  sans  doute,  encore 
insuffisantes  devant  les  milliers  d'hécatombes 
humaines  que  comporte  la  guerre  d'aujour- 
d'hui ;  mais  les  adoucissements  qu'elles  appor- 
tent aux  maux  de  la  guerre  sont,  dans  l'ordre 
moral  international,  ce  qu'est  dans  Tordre 
civil  l'aumône,  qui  ne  parvient  cependant  pas 
à  faire  disparaître  le  paupérisme  et  reste 
néanmoins  un  précepte  rigoureux. 

Du  reste,  il  y  a  véritablement  assaut  de  dé- 
vouement et  de  patriotisme  de  la  part  de 
tous  les  membres  du  corps  médical.  Nos 
corps  constitués  donnent  l'exemple.  La  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris,  après  une  courte 
délibération  des  professeurs,  a  adressé  la 
lettre  suivante  au  ministre  de  la  guerre  : 
a  Monsieur  le  ministre, 

«  La  Faculté  de  médecine  de  Paris  se  fait 
un  devoir  d'informer  Son  Excellence  que, 
dans  les  circonstances  actuelles,  les  profes- 
seurs, agrégés  et  élèves  sont  à  la  disposition 
du  gouvernement  pour  tous  les  soins  à  don- 
ner aux  malades  et  aux  blessés.  » 


* 


En  province,  la  plupart  des  Facultés  et  des 
Écoles  ont  fait  les  mêmes  offres  de  services 
ou  se  sont  organisées  en  comités  de  secours. 


Le  savant  doyen  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier,  M.  le  professeur  Bouisson,  a 
abandonné  en  faveur  des  blessés  son  préciput 
de  doyen,  qui  est  de  1,500  fr.,  pendant  la 
durée  de  la  guerre. 

Il  a  souscrit  pour  500  fr.  en  qualité  de 
membre  d'un  comité  départemental  ayant 
pour  but  de  secourir  les  blessés  et  leurs  fa- 
milles. 

Il  a  offert  le  château  de  Grammont  qu'il 
possède  aux  environs  de  Montpellier  pour  re- 
cevoir les  blessés  et  les  convalescents  ;  enfin 
il  s'est  mis  personnellement  à  la  disposition 
de  l'autorité  pour  les  services  chirurgicaux 
supplémentaires  qu'on  jugerait  convenable 
d'organiser  à  Montpellier. 

On  ne  saurait  porter  le  dévouement  plus 
loin.  GoNTi. 


THÉBAPBOTIQUB    MÉDIGO-CniBVRGIGAtB. 


II.  VralieneKt  des  plaies  par  l'oecla- 
•Ion    pneumatique  (1). 

L'expérience  m'a  appris  de  longue  date  que 
le  meilleur  moyen  de  faire  avancer  les  idées 
n'est  pas  toujours  de  les  pousser.  Cest 
avec  ce  sentiment  que  j'ai,  pour  ainsi  dire, 
livré  à  elle-même,  depuis  que  je  l'ai  fait  con- 
naître, la  méthode  de  l'occlusion  pneumatique 
appliquée  au  traitement  des  plaies. 

Mais  dans  les  circonstances  présentes,  où 
un  intérêt  supérieur  prime  tous  les  autres,  je 
crois  devoir  rompre  le  silence  et  rappeler 
devant  l'Académie  les  avantages  que  présente 
cette  méthode,  soit  pour  sauver  une  bonce 
partie  des  blessés  qui  succombent  devant 
rinsuffisance  des  méthodes  ordinaires,  soit 
pour  rétablir  dans  un  délai  beaucoup  plus 
court  ceux  qui  sont  susceptibles  de  guérir  par 
toutes  les  méthodes. 

Dans  ce  que  je  vais  avoir  l'honneur  ^^  résu- 
mer devant  l'Académie,  je  me  boiserai  à  ce 
qui  est  incontestable  au  poMt  de  vue  des 
principes,  et,  au  point  de  vue  pratique,  à 
ce  qui  a  été  démontré  comme  certain  par 
l'expérience. 

(1)  Note  lae  par  M.  J.  Guérin  I  TAcadémie  de  méde- 
dne,  séance  dn  9  août. 
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I.  —  Principes. 


La  méthode  de  rocclusion  pneumallque, 
qui  est  une  inspiration  et  une  déduction  de  la 
méthode  sous-cutanée,  a  pour  but,  comme 
elle,  de  procurer  la  cicatrisation  des  plates  à 
Tabri  du  contact  de  Tair.  Gomme  la  méthode 
sous  cutanée^  elle  vise  à  obtenir  la  cicatrisa- 
tion des  plaies  sans  inflammation  suppu- 
rative^  c'est-à-dire  par  Torganisation  immé- 
diate. 

Deux  moyens  principaux,  indissolublement 
liés  Tun  à  Tautre,  Vocclusion  et  Vaspiration 
continue,  sont  indispensables  À  ce  but.  L'oc- 
clusion soustrait  la  plaie  au  contact  de  Tair, 
Taspiration  continue  attire  incessamment  au 
dehors  les  gaz  et  les  liquides  excrétés  ou  In- 
terposés» et  le  résultat  constant  de  cette  double 
action  est  de  maintenir  appliquée  sur  la 
partie  enveloppée  la  peau  artificielle  qui  la 
recouvre. 

Ce  premier  résultat  est  obtenu  par  un 
système  de  poches  ou  manchons  en  caoutchouc, 
embrassant  élastiquement,  par  leur  extrémité 
ouverte,  la  portion  enveloppée,  et  terminés  à 
leur  autre  extrémité  par  un  tuyau  qui  les  met 
en  communication  incessante  avec  un  ballon  vide 
en  cristal,  et  ce  ballon,  parliculier  pour  chaque 
plaie,  est  lui-même  en  communication  avec 
un  ballon  commun,  qui  produit,  renouvelle  et 
maintient,  au  degré  nécessaire,  le  vide  des 
ballons  particuliers. 

Le  premier  effet  de  ce  mode  de  pansement 
est  de  favoriser  le  rapprochement  et  la  greffe 
des  surfaces  mises  en  contact,  c^est-à-dire  de 
favoriser  la  réunion  des  plaies  par  première 
intention,  leur  organisation  immédiate. 

Cependant,  soit  par  suite  de  perte  de  subs- 
tance des  plaies^  qui  rend  la  mise  en  rapport 
de  leurs  lèvres  impossible,  soit  par  toute 
autre  cause,  il  peut  arriver  que  les  surfaces 
saignantes  ou  avivées  subissent  un  certain 
teavail  de  sécrétion  suppurative.  Or  ce  travail 
est  iRomédiatement  affranchi  de  deux  graves 
compliutions  qui  menacent  toute  plaie  expo- 
sée :  je  VbMx  parler  de  la  violation  du  pus  et 
de  la  résorpliob  de  ce  pus  vicié.  Il  est  presque 
superflu  de  faire  remarquer  qu'à  la  faveur 
de  l'occlusion  pneumatique  toute  altération 
du  pus  provenant  de  Paction  de  Tair,  de  quel- 
que façon  que  Ton  considère  cette  action,  est 
matériellement  empêchée.  Et  si,  par  des  cir- 


constances inhérentes  aux  complications  de^ 
la  plaie  ou  à  Torganisme  du  blessé,  le  pus  de 
la  plaie  enfermée  subissait  une  altération 
quelconque,  Taspiration  continue,  qui  est 
Teffet  indispensable  de  Tocclusion  pneumati- 
que, empêcherait,  par  une  provocation  rétro- 
grade, le  système  absorbant  de  pomper  et  de 
porter  ce  pus  dans  le  torrent  circulatoire. 

Tels  sont  sommairement  les  principes  et  les 
caractères  de  la  méthode  de  Tocclusion  pneu- 
matique. 

n.  —  PHÉNOMiNES  1»HTSI0L0GIQUES. 

Considérés  dans  leurs  caractères  les  plus 
matériels ,  les  phénomènes  physiologiques 
produits  par  Tocclusion  pneumatique  se  pré- 
sentent sous  deux  groupes,  suivant  que  les 
plaies  sont  réunies  immédiatement,  et  suivant 
que  la  cicatrisation  s'opère  par  la  restauration 
des  parties. 

Dans  le  premier  cas,  j'ai  démontré  dès 
longtemps  qu'entre  les  surfaces  réunies  Por- 
ganisatîon  immédiate  produit  d'emblée  une 
couclie  de  tissu  intermédiaire,  qui  acquiert 
graduellement  les  caractères  et  les  propriétés 
des  tissus  qui  la  fournissent  ;  de  la  même  façon 
que  se  forme  le  tissu  intermédiaire  entre  les 
lèvres  des  tissus  divisés  par  la  méthode  sous- 
cutanée  :  c'«st  le  même  mécanisme,  c'est  le 
même  résultat. 

Dans  le  second  cas,  c'est-à-dire  lorsque,  la 
réunion  n*ayant  pas  lieu,  la  cicatrisation 
s'opère  par  la  restauration  des  parties  profon- 
des, la  première  période  de  l'inflammation  des 
plaies  exposées,  la  turgescence  inflammatoire, 
est  supprimée  ;  et,  si  une  perte  de  substance 
profonde  ou  superficielle  laisse  un  espace  à 
combler,  l'aspiration  provoque  un  exsudât  de 
lymphe  plastique  qui  remplit  les  vides  et  con- 
vertit presque  immédiatement  les  plaies  de 
cette  nature  en  plaies  superficielles,  à  la  surfa- 
ce desquelles  se  produit  le  bourgeonnement 
cicatriciel.  Pendant  la  première  période  de  ce 
travail,  l'aspiration  continue  attire  et  élimine 
incessamment  les  fluides  frappés  de  mort  et 
la  portion  la  plus  liquide  du  produit  utile  de 
l'épanchement  ou  de  l'excrétion  ;  et  ce  liquide 
n'a  jamais  que  les  caractères  d'un  pus  incom- 
plètement formé  ou  qui  prend  les  caractères 
du  pus  cicatriciel.  * 

Mais  la  condition  indispensable,  capitale^  de 


GÂBASSE.  —  NOTE  SUR  LA.  GONFERVE  BULLEUSE  DE  LINNE  COHUE  CHARPIE.      453 


ee  double  résoltat  est  que  les  surfaces  excré- 
tantes soient  soumises  sans  interruption  à  Tae- 
tioD  de  l'aspiration,  colle-ci  favorisée,  pour 
les  surfaces,  soit  par  rintermédiaire  de  tissus 
leutrés,  linges  de  pansement^  etc.^  soit^  pour 
les  plaies  profondes,  par  des  tubes  aspirateurs 
faisant  communiquer  leur  fond  avec  leur  sur- 
face. C'est  faute  d'avoir  rempli  cette  coudition 
qu^UD  seul  insuccès,  un  seul  à  ma  conbais- 
sance,  a  trahi  la  confiance  de  la  mélhode  :  je 
veux  parler  d'un  cas  d'amputation  de  cuisse, 
dont  les  lambeaux  trop  longs  avaient  laissé, 
après  la  réunion  de  leurs  bords,  un  espace 
creux  au  fond  duquel  s'était  accumulé  et  altéré 
le  liquide  sécrété  par  les  surfaces  non  réunies. 
A  Tautopsie  on  constata  une  sorte  de  cloaque 
rempli  d'un  liquide  altéré,  dont  une  partie 
avait  été  absorbée  par  les  bouches  béantes 
des  vaisseaux  absorbants.  Mais  cette  exception, 
la  seule  que  j'aie  constatée  sur  une  centaine 
de  cas  traités  par  l'occlusion  pneumatique,  porte 
avec  elle-même  et  en  tonte  évidence  la  cause 
de  son  caractère  exceptionnel. 

m.  —  RESULTATS  PRATIQUES. 


J^ai  dit  précédemment  que  la  méthode  de 
l'occlusion  pneumatique  est  susceptible  de 
sauver  un  grand  nombre  des  blessés  ou  des 
opérés,  qui  payent  une  dlme  si  considérable  à 
rînsuffisance  des  méthodes  ordinaires  ;  et  que, 
pour  ceux  que  ces  méthodes  parviennent  à 
guérir,  la  durée  du  traitement  est  de  beau- 
coup réduite  par  l'occlusion  pneumatique. 
Cette  double  assertion  résulte  tout  &  la  fois 
du  bien-fondé  des  principes  de  la  méthode  et 
des  guérisons  qu'elle  a  obtenues. 

Les  principes,  l'Académie  les  connaît  de 
longue  date  ;  une  discussion  approfondie,  qui 
a  duré  plusieurs  mois,  et  dans  laquelle  l'élite 
de  ses  membres  est  intervenue,  a  montré 
jusqu'à  quel  point  j'ai  le  droit  de  m'en  pré- 
Taloir.  , 

Quantàux  résultats  pratiques,  ils  ont  étéexpo- 
aés  devant  elle  d'abord,  puis  devant  l'Acadé- 
mie des  sciences,  et  la  plupart  d'entre  eux  ont 
été  observés  dans  différents  hOpitaux  de  Paris 
et  de  la  Belgique»  ou  bien  ont  eu  pour  témoins 
des  notabilités  de  la  profession.  Ils  ont  porté 
auceessivemeot  sur  des  plaies  simples,  sur  des 
fractures  compliquées,  sur  des  amputations, 
aor  des  plaies  articulaires  et  sur  des  plaies 


par  armes  à  feu.  Toutes  avaient  guéri  en 
quelques  jours,  depuis  l'amputation  de  cuisse 
pratiquée  à  la  Maison  de  santé  par  notre  col- 
lègue M.  Demarquay,  laquelle  était  réunie 
au  bout  de  sept  jours  sans  suppuration,  jus- 
qu'à ce  broiement  de  la  main  produit  par  une 
explosion  de  cartouche^  dont  le  malade,  en- 
tièrement guéri,  a  été  présenté  à  l'Académie 
après  quatre  semaines  de  traitement.  Ces 
différentes  catégories  de  résultats,  auxquels  je 
pourrais  ajouter  tous  ceux  que  j'ai  obtenus 
sans  interruption  dans  ma  pratique  parti- 
culière et  ceux  qui  ont  été  produits  par 
d'autres  chirurgiens  sympathiques  à  la 
méthode,  n'ont -elles  pas  prouvé  que  le 
domaine  de  l'occlusion  pneumatique  comprend 
presque  en  entier  le  domaine  de  la  chirurgie 
traumalique  ? 

Voulant  donner  par  moi-même  une  nouvelle 
démonstration  de  l'exactitude  de  ce  qui  précède 
en  ce  qui  concerne  spécialement  les  plaies  par 
armes  de  guerre,  je  me  dispose  à  établir,  si 
les  circonstances  l'exigent,  une  ambulance  de 
vingt  lits,  où  je  recevrai  les  blessés  qui  seront 
susceptibles  de  bénéficier  de  la  méthode.  Je 
serai  heureux  d'être  secondé  dans  cette  en- 
treprise par  quelqu'un  de  nos  collègues,  et 
j'accueillerai  avec  le  plus  grand  empressement 
ceux  qui  voudront  bien  en  venir  constater  les 
résultats.  J'espère  ainsi,  dans  les  graves  cir- 
constances qui  nous  menacent,  payer  une 
double  dette  à  la  science  et  à  l'humanité. 

Jules  Gd£rin. 


m.  IVote   sor  la  eonferve  bulleiue  de 
ijlniié  eaiployée  comme  ekarple  (1). 

Les  différentes  variétés  de  conferves,  plan- 
tes acotylédonées,  de  l'ordre  des  algues,  ex- 
pansions filamenteuses  ou  capillaires,  tubu- 
leiises,  très  ténues,  entrelacées  les  unes  dans 
les  autres,  diversement  colorées,  croissent  en 
général  en  très  grande  abondance  dans  toutes 
les  rivières,  les  ruisseaux,  et  surtoo*  dans  les 
eaux  stagnantes. 

Quelques-unes  des  plantes  de  celte  famille, 
comme  les  ulves,  sont  alimentaires;  la  plu- 


(1)  Noos  avions  d^à  amassé  quelques  matériaux  sur 
la  cooferve  buUense  dans  le  bal  d*en  faire  Tot^ct  dHme 
étude  complète.  En  attendant,  nous  empruntons  à  la  6a- 
uit€  dê$  MpUaux  la  note  suivante  qui  a  une  certaine 
I  actoalUé. 
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part  des  céranium,  des  facui^  des  varechs^ 
doDt  la  mousse  de  Corse  est  un  mélange,  sont 
anthelmîDlhiques  ;  mais  le  plus  grand  nombre 
des  conferves  de  rivières  ne  sont  d'aucun 
usage.  Des  essais  tentés  à  plusieurs  reprises 
pour  employer  la  conferve  buUeuse  eonune 
matière  textile  n*ont  pas  fourni  de  résultats 
favorables. 

Un  honorable  praticien  des  Vosges,  le  doc- 
teur Chevreuse,  de  Charmes»  a  eu  l'heureuse 
idée  d'employer  comme  charpie  la  conferve 
balleuse.  (Conferva  bullasa  Lin,) 

Les  conferves  huileuses  et  réticulées  se  trou- 
vent partout;  elles  pullulent  en  très-grande 
quantité  dans  les  mares  désignées  sous  le  nom 
de  mortes,  que  Ton  rencontre  le  long  du  par- 
cours de  la  Moselle. 

Depuis  plus  de  six  ans,  dans  sa  nombreuse 
clientèle,  comme  médecin  cantonal,  à  réta- 
blissement de  hi  Trappe,  à  la  maison-mère 
des  sœurs  de  Portieux,  la  conferve  balleuse  a 
été  substituée  avec  avantage  et  économie  à 
remploi  de  la  charpie. 

Il  résulte  pour  nous,  des  expériences  aux- 
qiielles  noas  nous  sommes  livré  sur  un  grand 
nombre  de  blessés,  la  conviction  que  cette 
plante,  douce  au  toucher,  légère,  souple, 
élastique»  très -absorbante,  peut  remplacer 
dans  tous  les  usages  la  charpie  de  qualité  su- 
périeure (bourdonnets,  gâteaux,  mèches,  plu- 
masseaux,  tentes,  etc.). 

On  peut  remployer  comme  cette  dernière, 
suivant  les  cas,  soit  sèche,  soit  imbibée  d'eau 
ou  de  divers  liquides  et  topiques  médicamen- 
teux. 

Dans  une  brochure  publiée  en  1866,  le  doc- 
teur Chevreuse  cite  une  foule  d'observations 
très-concluantes  en  faveur  de  remploi  de  la 
conferve  comme  charpie  ;  il  lui  attribue  en 
outre  comme  topique  des  vertus  curatives 
dans  certaines  maladies  des  yeux,  et  désinfec- 
tantes dans  le  cancer,  la  gangrène,  l'ozène,  etc. 

Plusieurs  fois,  nous  écrit  M.  Chevreuse,  des 
solûus  blessés  aux  pieds,  de  passage  en  cette 
ville,  m'ont  déclaré  que  ma  plante  avait 
adouci  et  combattu  promptement  leur  inflam- 
mation. Des  cors  douloureux,  des  yeux  de 
perdrix,  situés  au-dedansdes  orteils,  ont  per- 
mis aux  soldats  de  marcher  plus  librement 
après  avoir  été  entourés  de  ma  conferve,  qui 
dans  ce  cas  n'agit  pas  autrement  que  le  coton. 
Cette  plante,  ajoute  notre  confrère  en  nous 


priant  de  l'expérimenter  et  en  nous  envoyant 
de  très-beaux  échantillons  recueillis  par  ses 
sohis,  cette  plante  n'est  pas  seulement  une 
charpie  absori)ante,  adoucissante  et  désinfec- 
tante, c'est  aussi  un  excellent  topique  émoi- 
lient  et  un  hémostatique  à  la  façon  de  Tagarfc. 
La  conferve  verte,  recueillie  récemment,  sé- 
chée  à  l'ombre,  jouirait  surtout  de  ces  pro- 
priétés émollientes  que  nous  n'avons  pas  eu 
encore  occasion  de  vérifier.  Il  y  a  là,  suivant 
nous,  disons-le,  un  peu  d'exagération. 

Jobert  de  Lamballe,  il  y  a  quelques  années» 
a  lait  des  expériences  très-nombreuses  avec  la 
conferve  huileuse,  après  l'avoir  examinée  au 
microscope  et  après  en  avoir  fait  faire  une 
analyse  par  M.  Chatin.  D'après  ce  dernier, 
cette  plante  contient  : 

De  l'albumine  en  assez  faible  proportion; 

De  la  matière  exlractive  soluble  dans  l'eau 
et  l'alcool  ; 

De  la  matière  azotée  granuleuse  ; 

De  la  chlorophylle,  surtout  dans  le  jeune 
&ge  de  la  plante; 

De  l'amidon  en  forte  proportion  et  des  tra- 
ces de  sucre; 

Des  sulfates»  oxalates  et  chlorures  de  chaux 
et  de  potasse; 

Un  peu  de  fer  et  de  silice  ; 

Un  principe  à  odeur  de  mousse  de  Corse, 
volatil. 

a  rai  été  chargé  par  Sa  Majesté,  dit  le  cé- 
lèbre chirurgien,  de  soumettre  cette  substance 
au  contrôle  de  rexpérienee. 

«  Je  l'ai  employée  sur  plus  de  cent  maladea 
et  pour  les  plaies  les  plus  variées,  blessures^ 
ulcère?,  cancers,  etc. 

«  Mon  appréciation,  dans  tous  les  cas,  peut 
se  résumer  en  quelques  mots  : 

«  Je  n'ai  pas  constaté  de  différence  notable 
entre  cette  plante  et  la  charpie  ordinah^;  elle 
m'a  semblé  être  un  peu  plus  absorbante  que 
cette  dernière.  »  {MotUleur  unitersel  du  7 
novembre  1865.) 

Depuis  cette  époque,  elle  a  été  l'objet  d'ex- 
périences nouvelles  de  la  part  des  chirur- 
giens les  plus  recommandables. 

«  Mille  fois  merci  pour  votre  envoi  de  con- 
ferve huileuse,  écrit  le  docteur  Legrand  du 
Saulle  ;  je  viens  d'avoir  l'occasion  de  me  serfir 
de  cette  charpie  végétale  chez  une  fenome  de 

(quarante  ans,  atteinte  d'une  large  [plaie  à  la 
jambe  droite,  et  j'ai  trouvé  que  votre  eonferre 
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était  un  mode  de  paof  ement  sûr  et  économi- 
que. 

«Votre  découverte  réussira;  vous  avez 
ûDaginé  une  bonne  et  utile  chose....  » 

«  La  conferve  envoyée  par  M.  Giievreuse^ 
dit  le  professeur  Chauffard^  me  parait  dans  un 
grand  nombre  de  cas  pouvoir  remplacer  avec 
avantage  la  charpie  ordinaire.  »  {MminUtrct- 
tUm  de  r Assistance  publique.) 

MM.  les  docteurs  Parizot,  de  l'école  de 
Naoey^  et  Demarquay,  à  la  maison  municipale 
de  la  rue  Saint- Denis,  se  louent  de  l'emploi 
fréquent  qu'ils  font  de  cette  substance. 

Nous  avons  nous-méme  employé  avec  le 
plus  grand  succès  la  conferve  chez  un  marin 
de  notre  service  à  fiourbonne,  atteint  depuis 
plus  de  quatre  ans  d'ulcères  chroniques  de  la 
jambe  droite. 

Nous  pourrions  fournir  une  série  d'observa- 
tions qui  nous  sont  personnelles,  mais,  après 
les  témoignages  favorables  des  chirurgiens 
distingués  que  nous  venons  de  citer,  ce  serait 
allonger  sans  utilité  ce  travail. 

Chargé  demièrement.du  service  des  véné- 
riens à  l'hôpital  militaire  de  Lyon,  nous  nous 
sommes  servi  de  la  conferve  i>ulleuse  chez  un 
nombre  considérable  de  malades.  En  raison 
de  sa  teiture,  de  sa  souplesse,  de  ses  pro- 
priétés i>articulières,  elle  nous  a  paru,  dans  le 
pansement  des  chancres  et  ulcères  syphiliti- 
ques, devoûr  être  préférée  à  la  charpie  ordi- 
Baire. 

Les  conferves  se  trouvent  en  telle  abon- 
dance dans  les  mortes  de  la  Moselle,  que, 
dans  une  seule,  on  a  pu  en  faire  recueillir,  en 
une  année,  plus  de  vingt-cinq  bottées. 

Une  morte  de  Ghamagne  et  un  étang  près 
de  Gemmelaincourt  en  sont  habituellement 
recouverts  d'une  si  grande  quantité  que  trois 
voitures  ne  pourraient  les  contenir. 

n  n*e8t  pas  douteux  que  sur  les  bords  de  la 
Moselle,  deux  hommes,  en  très-peu  de  temps, 
en  recueilleraieot  assez  pour  approvisionner 
tous  les  hôpitaux  de  France  et  TAlgérie. 

Les  seules  précautions  à  prendre  pour  con- 
server le«  conferves  consistent  à  bien  les  laver 
pour  les  débarrasser  d'une  odeur  de  poisson 
assez  prononcée  et  d'un  principe  vert  putres* 
dble,  et  à  les  faire  sécher  à  Tair,  dans  des 
greniers  ou  au  soleil.  Une  exposition  un  peu 
prolongée  les  rend  presque  complètement  blan- 
ehes. 


On  trouverait,  dans  remploi  de  la  conferve 
comme  charpie,  une  économie  réelle  qui  a  son 
importance  ;  mais,  en  cherchant  à  appeler  l'at- 
tention de  nos  collègues  sur  l'usage  de  cette 
plante,  l'idée  économique  nous  a  moins  préoc- 
cupé que  celle  des  services  qu'on  pourrait  en 
tirer  en  route  ou  en  campagne,  si,  ce  qui  n'est 
pas  rare,  la  charpie  venait  à  manquer. 

Avons-nous  besoin  de  rappeler  que,  dans 
une  circonstance  exceptionnelle,  nous  avons 
dû,  en  Algérie,  pour  suppléer  à  la  charpie  quf 
nous  manquait,  nous  servir  de  l'étoupe  de 
chanvre  grossière  dont  les  tuniques  des  sol- 
dats sont  rembourrées  7  C'était  une  bien  fei- 
ble  ressource  en  présence  de  plus  de  cent 
blessés. 

Dans  la  rivière  où  nous  faisions  laver  celte 
étoupe  pour  la  débarrasser  de  la  sueur  ou  la 
faire  servir  à  un  nouveau  pansement,  ces 
conferves,  que  l'on  trouve  partout,  pullulaient 
en  grande  abondance. 

ly  Gabasse, 

Médecin-mi^r  de  V  daise  A  l'hôpital  de.BourbooDC. 


IT.  Des  bons  effets  de  l'aelde  pkénlque 
dans  le  traitement  de  la  variole. 

Tai  eu  peu  de  cas  de  variole  à  constater 
dans  ma  localité.  Quatre  malades  seulement 
ont  réclamé  mes  soins.  Tous  les  quatre  ont 
été  soumis  au  traitement  du  professeur  Chauf- 
fard avec  le  plus  grand  succès,  comme  le 
prouvent  les  observations  qui  suivent  : 

Le  28  mai.  Je  fus  appelé  auprès  d'une 
jeune  femme  de  26  ans,  mère  de  trois  enfants, 
dont  le  dernier  était  à  la  mamelle  et  n'était 
âgé  que  de  8  mois  :  il  n'avait  pas  été  vacciné. 
La  malade  prétend  avoir  été  vaccinée  dans  son 
enfance.  La  confluence  excensive  des  pustules 
ne  me  permet  pas  de  m'en  assurer  d'une  ma- 
nière certaine.  —  L'éruption  ne  date  que  de 
la  veille  et  je  trouve  la  face,  le  corps  «>ut 
entier,  comme  le  cuir  chevelu,  covrerts  de 
pustules  d'une  confluence  extrême.  —  La 
face  est  rouge,  violacée,  tuméfiée  ;  la  malade 
accuse  une  violente  céphalalgie.  La  parole 
est  impossible,  la  déglutition  facile,  pas  de 
pustules  dans  Tarrière-gorge  :  on  serait  tenté 
de  croire  à  une  paralysie  des  cordes  vocales. 
—  Des  deux  côtés  des  commissures  labiales 
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découle  une  salive  aboDdante»  la  chaleur  de 
la  peau  est  excessive  :  les  seios  sont  encore 
gonflés.  —  Le  pouls  est  à  127  ne  préseotaut 
de  remarquable  que  sa  fréquence.  —  Toute 
espèce  de  repos  est  impossible,  un  délire  des 
plus  agités  survenant  aussitôt  que  la  malade 
semble  devoir  s'assoupir  un  moment 

—  J'ordonne  80  c.  d'acide  phénique. dans 
une  potion  gommeuse,  de  125  gr.  à  prendre 
par  cuillerées  à  bouche  d'heure  en  heure.  Je 
fais  également  appliquer  un  sinapisme  à  cha- 
que jambe. 

29.  —  La  malade  est  moins  agitée,  elle  a 
pu  prendre  quelque  repos»  elle  parle»  bien 
que  la  parole  soit  encore  embarrassée;  le  pouls 
est  tombé  à  95.  —  Rapprends  que  la  malade 
continuait  de  donner  le  sein  à  son  enfant, 
malgré  qu'ils  soient  flasques,  aujourd'hui  je 
m'empresse  de  faire  sevrer  et  conseille  l'éloi- 
gnement  de  l'enfant.  Je  ne  m'étais  même  pas 
informé  à  ma  première  visite  si  la  mère  con- 
tinuait de  nourrir  son  petit,  lui  supposant 
trop  de  bon  sens  pour  ne  pas  le  faire  :  cette 
précaution  n*eût  cependant  pas  été  inutile, 
ce  qui  prouve  une  fois  de  plus  que  nous  ne 
devons  jamais  rien  omeltre.  —  L'éruption 
suit  son  cours.  —  Je  donne  la  même  potion 
en  élevant  à  i  gr.  la  dose  d'acide  phénique. 

30.  —  La  violente  céphalalgie  dont  se  plai- 
gnait au  début  la  malade  a  complètement 
cédé  ;  le  pouls  est  à  83.  —  L'appélit  se  fait 
sentir,  je  permets  des  bouillons  qui  sont  sup- 
portés le  mieux  du  monde.  —  Même  potion 
que  la  veille.  —  (Il  est  à  remarquer  que  tout 
le  temps  qu'a  duré  la  médication,  la  malade 
n'a  jamais  ressenti  le  moindre  dégoût  pour 
l'acide  phénique.) 

di.  —  Le  pouls  est  devenu  naturel  (70  à 
7.2).  Les  pustules  sont  bien  développées.  La 
malade  se  trouve  bien  et  demande  à  sorlir  du 
lit.  La  potion  est  encore  continuée.  Dçpuis  ce 
temps  je  n'ai  pas  revu  la  malade,  qui  a  parfai- 
tement guéri  et  sans  suppuration  ;  la  conva- 
lesc^Dce  a  même  été  de  très-courte  durée.  — 
Voilà  eii  quelques  mM)ts  ce  que  j'ai  remarqué 
de  plus  frappant  chez  cette  jeune  femme. 

Un  fuit  assez  curieux  s'est  manifesté  chez  le 
nourrisson  de  cette  malade.  Comme  je  l'ai  dit 
précédemment,  l'enfant,  qui  avait  8  mois,  a 
pris  le  sein  de  la  mère  pendant  la  période 
d'incubation  et  durant  les  trois  premiers  jours 
de  l'éruption.  —  Le  28  mai,  jour  de  ma  pre- 


mière visite,  je  le  vaccinai,  sans  succès.  Le 
5  juin  je  le  vaccinai  de  nouveau  :  cette  fois 
3  pustules  de  véritable  vaccin  apparurent  et 
se  développèrent,  lorsque,  le  16,  l'enfant  fut 
pris  de  la  variole.  Ce  ne  fut  que  le  22  seule- 
ment que  je  fus  mandée  le  petit  ayant  la  tête 
très-gonflée  et  refusant  de  prendre  quoique  ce 
fût.  Je  pus  constater  en  même  temps  qu'une 
variole  des  plus  confluentes  (les  yeux  étaient 
complètement  clos),  3  pustules  vaccinales  en 
voie  dé  dessiccation, —  (1  gr.  d'acide  phénique 
sur  200  gr.  de  potion  gommeuse  furent  don- 
nés par  cuillerées  à  café  d'heure  en  heure). 
J'ai  appris  la  parfaite  guérison  du  petit  (sans 
l'avoir  vu  depuis).  Le  vaccin,  ici^  n'avait-îl 
pas  eu  le  t«mps  de  produire  son  effet  préser> 
valeur?  L'enfant  étaitHil  déjà  sous  l'influence 
de  la  variole  lors  du  développement  du  vaccin, 
bien  que  beaucoup  prétendent  que  le  vaccin 
ne  se  développe  pas  chez  l'individu  qui  est 
sous  l'influence  du  virus  variolique  ?  Ce  sont 
là  deux  points  que  je  laisse  aux  érudits  à 
éclaircir. 

— -  Je  mentionnerai  seulement  deux  autres^ 
cas  de  variole,  l'un  sur  un  homme  de  3à  ans, 
l'autre  sur  un  enfant  de  48  mois,  tous  deux 
non  vaccinés.  Tous  deux  furent  soumis  an 
même  traitement  que  précédemment,  tous 
deux  ont  parfaitement  guéri.  —  L'enfant  seul 
présenta  ceci  de  particulier  qu'il  fut  couver! 
pendant  sa  convalescence  de  furoncles  multi- 
pies,  qui  cédèrent  à  quelques  bains  et  quel- 
ques laxatifs. 

Saittt-Jouan   de  l'Isle    (Gôtes-du-Nord), 
8  juillet  1870. 

RIOGBE,  D.  M.  P. 


T.    Tésicatoire  au  cantharidate 
de  potasse. 

Les  inconvénients  de  l'empIàtre  vésicant  or- 
dinaire sont  nombreuit.  Employé  sous  forme 
de  sparadrap  ou  étendu  sur  une  peau^  cet 
emplâtre  consUtne  un  vésicatoire  qui  se  dé- 
place et  glisse  facilement  dans  certaines  ré- 
gions ;  l'épaisseur  de  la  couche  emplasUqoe 
lui  permet  de  se  ramollir  au  contact  de  la 
chaleur  de  la  peau,  alors  son  action  s'étend 
au-delà  des  limites  qu'on  avait  tracées  ;  la  vé- 
sication  qu'il  détermine  est  souvent  inégale;, 
elle   peut  manquer  malgré  une  applicatioo 
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prolongée;  enfin  son  odenr  est  repoussante. 
MM.  Delpech  et  Guichard^  pharmaciens^  ont 
cherché  à  remplacer  cet  emplâtre  défectueux 
par  un  autre  vésicatoire  qui  présente  moins 
d'inconvénients.  Ayant  connaissance  des  re- 
cherches faites  en  Allemagne  par  MM.  Mas- 
sîn  et  Draggendorf^  sur  les  combinaisons  de 
la  cantharidine.  Ils.  sont  arrivés  à  constater 
que  cette  substance  se  combine  avec  tes  bases 
pour  constituer  des  cantharidates  alcalins  dont 
les  propriétés  vésicantes  sont  très-énergiques. 
Quelques  parcelles  de  cantharidate  de  poiasse 
ont  produit,  même  à  sec,  une  vésication  ra- 
pide et  complète  sur  le  bras  d*un  des  expé- 
rimentateurs; un  morceau  de  papier  à  filtrer, 
trempé  dans  une  dissolution  à  froid  du  même 
flel»  a  joui  de  la  même  propriété,  et  après 
quinze  jours  de  conservation  la  vésication 
quMl  déterminait  était  encore  parfaitement 
nette. 

De  leurs  expériences  qui  ont  été  rapportées 
{tans  différents  recueils  spéciaux,  ils  concluent 
que  le  cantharidate  de  potasse  est  un  sel  fixe, 
stable,  aussi  vésicant  que  la  cantharidioe;  que 
ce  sel,  dont  le  mode  de  préparation  est  indi- 
qué dans  les  journaux  où  ils  ont  publié  leur 
mémoire,  est  plus  soluble  à  chaud  qu^à  froid 
dans  Teau  et  dans  Talcool^  cette  dernière 
menstrue  en  dissont  fort  peu  ;  il  est  insoluble 
dans  Téther  et  le  chloroforme.  De  ces  pro- 
priétés ils  ont  déduit  que  ce  sel  était  un  agent 
de  vésication  actif  et  stable,  et  quMl  suffisait 
pour  en  fairQ  usage  de  le  dissoudre  dans  un 
«xcipient  convenable  et  d'en  déposer  une 
couche  sur  un  tissu  approprié.  Après  de  nom- 
breux essais  ils  se  sont  arrêtés  à  la  formule 
suivante  : 

Gélatine 2  grammes. 

Eau 10       — 

Alcool, 1 10        — 

Cantharidate  de  potasse. . . .    0^20  centig. 
Olycérine.     ç.  5. 


Ils  étendent  ce  liquide  d*une  manière  uni- 
forme, avec  un  pinceau,  sur  de  la  gutta-per- 
cha  en  feuilles  minces,  comme  de  la  baudru- 
che, de  façon  que  chaque  décimètre  carré 
contienne!  centigramme  de  cantharidate.  Cette 
idée  d'employer  la  gutta-percha  est  fort  ingé- 
nieuse; cette  substance,  par  sa  souplesse,  son 
élasticité  et  par  son  imperméabilité  qui  main- 
tient à  sa  surface  tout  le  principe  actif,  aug- 
meote  la  rapidité  de  l'action  vésicante  et 
donne  au  vésicatoire  une  propriété  et  une 
élégance  qu^on  ne  pouvait  obtenir  avec  les 
autres  sparadraps  vésicants. 

Ces  vésicaloires  peuvent  être  préparés  de 
toutes  les  grandeurs  ;  on  peut  modifier  à  vo- 
lonté la  rapifiité  de  leur  action  en  augmen- 
tant ou  diminuant  les  doses  de  cantharidate. 
Pour  les  appliquer,  on  doit  humecter  légère- 
ment leur  face  canlharidée  avec  de  Teau  ;  au 
bout  de  six  heures  en  moyenne,  la  vésication 
est  produite. 

C*est  après  avoir  vu  les  bons  résultats  four- 
nis par  ce  nouveau  vésicatoire,  qu'on  expéri- 
mente actuellement  dans  les  hôpitaux  de  Paris, 
que  nous  nous  sommes  décidé  à  le  prescrire 
à  un  de  nos  amis  et  confrères,  qui  était  at- 
teint d'une  légère  pneumonie;  il  a  obtenu 
d'excellents  effets  de  celte  application,  et  s'est 
loué  de  la  propriété  de  ce  vésicatoire,  qui,  à 
son  avis,  est  moins  douloureux  que  les  autres; 
sa  vésication  est  plus  rapide,  et  il  n*a  pas  eu^ 
dans  ce  cas,  de  retentissement  sur  les  voies 
urinaires.  Les  auteurs  de  ce  nouveau  procédé 
pensent  qu'avec  lui  on  n'aurait  pas  à  craindre 
ces  cystites  cantharidiennes  qui  compliquent 
si  douloureusement  et  si  souvent  Tusage  des 
vésicatoires  ;  ils  pensent  que,  le  cantharidate 
de  potasse  étant  insoluble  dans  les  corps 
gras,  il  ne  parait  pas  devoir  pénétrer  dans  l'é- 
conomie^ la  matière  grasse  qui  recouvre  la 
peau  s'opposant  à  son  absorption. 

DrJ.D. 


II.    RÉPERTOIRE    MEDICAL* 


Mode  d'emploi  de  l'arsénié  dans  la 
pkthleie  paliaeaaire,  par  le  docteur  Cer- 

SOT  (de  Langres).  —  Dans  le  traitement  de  la 


phthisie  pulmonaire  par  Tarsenic,  dit  le  doc- 
teur Gersoy,  il  ne  faut  pas  oublier  que  ce  médi- 
cament doit  être  toléré  pendant  longtemps  et 
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à  des  doses  assez  élevées  pour  restomac. 
Pour  arriver  à  cette  tolérance  indispensable, 
voici  des  règles  dont  il  ne  faut  pas  s'écar- 
ter: 

i«  Donner  V arsenic  à  des  doses  progres- 
sives, —  On  peut  donner  concurremment^  pen- 
dant les  premiers  jours,  un  peu  d*opium; 

2»  Fractionner  les  doses.  —  Quelle  que 
soit  la  préparation  arsenicale  que  Ton  emploie^ 
il  faut  la  faire  prendre  milligramme  par  milli- 
gramme ou  deux  milligrammes  par  deux  milli- 
grammes au  plus,  afin  que  la  quantité  prise 
en  une  seule  fois  ne  soit  jamais  assez  grande 
pour  irriter  Testomac  par  son  action  lopique; 
3^  Suspendre  de  temps  en  temps  la  mé' 
dlcatioîi.  —  Je  fais  prendre  le  médicament 
pendant  vingt -cinq  jours  à  peu  près,  et  je 
fais  reposer  le  malade  pendant  une  dizaine  de 
jours,  pour  reprendre  ensuite  en  recommen- 
çant par  les  doses  les  plus  faibles.  On  évite 
ainsi  certainement  les  conséquences  fâcheuses 
possibles  de  Paccumulation  du  médicament 
dans  réconomie;  d*un  autre  côté,  Texpé- 
rience  a  démontré  que  ce  temps  d^arrèt,  dans 
Tadministration  de  Tarsenic,  était  favorable  à 
ses  bons  effets. 

Traitement  prophylactique  de  la  phthi^ 
sle  pulmonaire.  —  Tai  déjà  fait  comprendre, 
dans  un  article  précédent  sur  l'emploi  de  Tar- 
senic  dans  la  tuberculose,  les  avantages  im- 
menses du  traitement  prophylactique  de  la 
phlhisie  pulmonaire  ;  je  vais,  pour  terminer 
cette  élude,  poser  les  indications  qui  doivent 
faire  prescrire  ce  traitement,  et  donner  une 
formule  pour  son  application, 

Voici  quels  sont,  d*après  le  savant  professeur 
Bouchardat,  les  principaux  éléments  qui  peu- 
vent servir,  en  s'aidant  des  antécédents  de 
famille,  au  diagnostic  anticipé  de  la  phthisie, 
de  cette  cruelle  affection  dont  la  marche  est 
souvent  fatale,  lorsqu'elle  est  développée  : 

«  i^  Quand  on  voit  survenir  chez  un  sujet 
un  notable  amaigrissement,  malgré  le  main- 
tien de  Tappétit  et  la  bonne  harmonie  appa- 
rente des  fonctions  digestives,  il  y  a  lieu  de 
se  défier  et  d'examiner  attentivement  les  ex- 
crétions ; . 

«  2*  Quand,  à  Tftge  de  prédilection,  siur- 
vient  une  anorexie,  des  goûts  dépravés  d*où 
dérive  une  alimentation  insuffisante,  si  la 
continuité  de  ce  grave  symptôme  se  mani- 
feste, il  y  a  tout  h  redouter  ; 


«  3<*  Les  sujets,  jeunes  encore,  qui  se  re- 
froidissent sous  de  faibles  influences,  chez 
lesquels  la  réaction  est  lente  et  difficile,  doi- 
vent être  Tobjet  d'une  surveillance  attentive, 
sous  le  point  de  vue  de  la  direction  du  ré- 
gime; 

<  U'^  Les  individus  chez  lesquels  la  capacité 
des  poumons  ou  Tactivité  des  cellules  puimo» 
naires  est  insuffisante,  eu  égard  au  poids  vif 
de  Pindividu,  doivent  être  l'objet  d'un  examen 
attentif  à  T&ge  de  prédilection,  et  les  ressour- 
ces d'une  gymnastique  intelligente  du  pou- 
mon doivent  être  mises  à  contribution  con- 
curremment avec  les  moyens  hygiéniques  que 
nous  allons  énoncer,  pour  prévenir  le  déve- 
loppement de  la  tuberculisation  pulmonaire. 
On  connaît  la  capacité  des  poumons  à  l'aide 
de  la  spirométrie  ; 

a  5**  Quand  l'excrétion  moyenne,  dans 
vingt-quatre  heures,  de  l'acide  carbonique 
par  les  poumons,  de  l'urée  par  les  reins,  est 
notablement  inférieure  aux  quantités  norma- 
les dans  l'état  de  santé,  pour  un  âge  et  un 
poids  vif  déterminés,  il  y  a  sérieusement  à  se 
préoccuper  de  l'évolqjlion  des  tubercules  dans 
le  poumon,  quand  la  diminution  de  cette  pro- 
duction n'est  pas  chose  accidentelle; 

«  6<^  Quand  on  perdra  hahituellement, 
pendant  longtemps  et  en  quantité  considéra- 
ble, par  les  urines  et  par  les  selles  ou  par 
d'autres  excrétions  ou  sécrétions,  des  éléments 
de  la  calorification,  il  est  évident,  d'après  ce 
que  nous  avons  établi  dans  la  première  par- 
tie de  ce  travail,  que  la  tuberculisation  pul- 
monaire sera  imminente  (1).  » 

Le  traitement  prophylactique  de  la  phthisie 
pulmonaire  étant  indiqué,  voici  comment,  en 
général,  je  le  formule  : 

Pendant  dix  jours,  sel  arsenical  à  la  dote 
de  1  à  A  milligrammes  par  Jour,  suivant  l'Age 
du  sujet  ; 

Pendant  les  dix  jours  suivants,  huile  de 
foie  de  morue  de  une  à  deux  cuillerées  à 
soupe  au  plus  par  jour; 

Enfin,  repos  pendant  dix  jonrs,  puis  reprise 
dé  l'arsenic. 

Ge  traitement  doit  être  suivi  pendant  six 
mois  de  l'année,  du  mois  de  novembre  au 
mois  de  mai  exclusivement,  et  11  est  en  géné- 

(1)  De  fèiiologie  et  de  ta  prophylaxie  de  ia  tuber- 
culisation pu<fiioiuilre,cUins  le  supplémeot  k  VAwiuairê 
I  de  thérapeutique  pour  iWi,^.9>9, 
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rai  urgent  d'y  revenir  pendant  plusieurs  an- 
nées de  suite. 

En  même  temps  que  ce  traitement  préven- 
tif^ il  faut  conseiller  un  régime  analeptique, 
dont  les  viandes  grillées,  mouton  et  bœuf  sur- 
tout, doivent  être  la  base;  mais  il  faut  bien 
86  garder  de  les  prescrire  trop  eiclusivement 
si  l'on  ne  veut  pas  voir  arriver  bientôt  Tinap- 
pétence  et  le  dégoûL 

EoGn»  pour  activer  les  foACtions  de  la  nu- 
trition, et,  par  conséquent,  mettre  à  proGt  les 
richesses  de  cette  alimentation  spéciale,  il 
faut  faire  beaucoup  d'exercice  et  autant  que 
possible  à  la  campagne.  Aux  exercices  natu- 
rels, il  faut  même  ne  pas  craindre  de  joindre 
ceux  de  la  gymnastique.  Il  est  bien  entendu 
qu'en  aucun  cas  on  ne  doit  pousser  ces  exer- 
cices jusqu'à  la  fatigue  excessive. 

{Abeille  médicale). 


ImpitlMaMce  coiuécailTe  à  FonaitU- 
ate,   i^érle  p»i*  l'électro-aiafvétlsine, 

par  M.  TiNSTBiN,  médecin  en  chef  à  Ulm. 
{f^uertemberg.  medicin.  Correspondera" 
^/a^r,  1868,  n"»  1.)  —  Un  paysan,  âgé  de 
vingt-six  ans,  qui  s'était  livré,  de  Page  de 
quinze  ans  à  celui  de  dix-huit,  à  l'onanisme, 
et  cela  deux  à  trois  fois  par  jour,  y  renonça 
tout  d'un  coup  sur  les  avertissements  d'un  ca- 
marade. Dés  l'Age  de  vingt-trois  ans,  il  com- 
mença à  fréquenter  une  jeune  flile  de  seize 
ans,  mais  sans  jamais  pouvoir  exercer  le  coït, 
le  pénis  laissant  échapper  quelques  gouttes  de 
sperme  avant  de  parvenir  à  l'érection.  Après 
avoir  consulté  plusieurs  médecins  déjà,  il  s'a- 
dressa enfin  à  l'auteur,  qui  essaya  d'abord  à 
Pextérieur  de  diverses  frictions  excitantes  et 
spiritueuses ,  et  à  l'intérieur  de  la  lupuline, 
du  camphre  et  du  bromure  de  potassium,  pour 
déprimer  les  fonctions  sexuelles ,  de  tanin, 
de  fer,  de  quinquina,  de  la  quinine,  pour  aug* 
menter  et  améliorer  le  sperme.  Après  avoir 
fait  ces  essais  du  23  mars  au  18  mai  i867, 
l'auteur  se  décida,  à  partir  de  cette  dernière 
date,  à  essayer  de  l'électricité,  pendant  l'em* 
ploi  de  laquelle  il  donna  encore  à  l'intérieur 
du  fer  et  de  la  quinine  d'abord,  puis  des  pi- 
lules de  nitrate  d'argent  cristallisé  et  d'ergot 
de  seigle»  et  fit  prendre  journellement  un 
bain  froid  dans  le  Danube.  Les  séances  élec- 


tro-magnétiques furent  de  deux  par  jour,  et 
durèrent  d'abord  1 0  minutes,  pour  en  venir  à 
la  fin  à  30.  D'abord  le  courant  ne  fut  dirigé 
que  sur  la  région  de  la  colonne  vertébrale  et 
le  voisinage  des  parties  sexuelles;  mais,  au 
bout  de  huit  à  dix  jours,  il  le  fut  spécialement 
sur  la  région  lombaire  et  la  région  périnéale, 
les  testicules  et  le  pénis  même.  Quand  le 
courant  était  employé  à  son  maximum,  l'effet 
sur  les  parties  sexuelles  était  éoorme,  les  tes- 
ticules remontaient  avec  la  rapidité  de  l'éclair, 
le  pénis  devenait  turgescent  et  en  demi-érec- 
tion. Au  bout  de  huit  à  dix  jours,  le  malade 
eut  déjà  une  pollution  nocturne,  distincte  des 
précédentes  par  la  quantité  de  sperme  et  un 
sentiment  de  jouissance  plus  notable.  Cin- 
quante-deux séances  électro-magnétiques  avec 
l'appareil  d'Erdmann  eurent  les  résultats  les 
plus  favorables,  et  les  deux  fois  que  ce  jeune 
homme  se  rendit  à  son  village  du  18  mai  au 
20  juin,  il  put  exercer  le  coït,  résultat  qui 
s'est  maintenu  depuis  lors» 


Vraitement  des  adénltec  syphllitl- 
qmes,  par  le  professeur  de  Sigmu.nd,  à  Vienne. 
{Gazztl.  Bericht  des  FTienes  K.  K.  Kranr 
kenhauses,  1868.)  —  L'auteur  se  loue  tout 
particulièrement  de  ponctions  au  moyen  de 
trocarts  explorateurs,  de  l'évacuation  du  pus 
avec  des  seringues  de  Pravaz  de  forte  dimen- 
sion, ou  avec  une  canule  dont  l'extrémité 
laisse  passer  un  stylet  pointu  comme  dans  les 
trocarts.  Ces  ponctions  ont  lieu  une  à  deux 
fois  par  jour,  ou  plus  rarement,  soit  avec  in- 
jection d'un  mélange  d'huile  de  lin  et  d'acide 
carbolique,  soit  avec  application  consécutive 
d'un  bandage  compressif.  On  peut  aussi,  après 
avoir  ponctionné,  exprimer  le  pus  par  une 
pression  douce.  Quant  au  traitement  général, 
l'auteur  mentionne  spécialement  les  injections 
hypodermiques  de  snblimé,  d'après  Lewin.  La 
solution  est  de  h  grains  par  once  d'eau  dis- 
tillée (soit  h  centigrammes  pour  30  grammes), 
et  l'on  en  injecte  d'abord  12  grains,  deux  fois 
par  jour,  puis  plus  tard  2A  gouttes,  une  fois 
seulement  dans  la  journée.  Les  points  à  éviter 
pour  ces  injections  sont  surtout  les  surfaces 
externe»  antérieure  et  interne  des  cuisses, 
et  la  région  sçs-scapulaire.  Pour  éviter  les 
stomatites,  on  doit  dès  le  début  surveiller  de 
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près  la  bouche  et  faire  prendre  des  gargaris- 
mes  astringents.  Les  résultats  furent  plus  ra- 
pides qu'avec  aucun  autre  mode  de  traite- 
ment; mais  les  récidives  sont  plus  fréquentes 
et  plus  promptes^  et  les  tubercules  qui  se  dé- 
veloppent parfois  sur  les  points  qui  ont  servi 
pour  les  injections  constituent  aussi  un  incon- 
vénient de  cette  méthode.  Des  essais  d'injec- 
tions dModure  de  potassium  (avec  parties  égales 
d'eau]  ne  purent  être  supportés.  Quant  aux 
adénites  suppnrées^   le  professeur  viennois 
essaya  de  l'application  d'une  solution  d'acide 
carbolique  dans  U  parties  d'huile  de  lin,  avec 
adjonction  de  32  parties  de  craie  blanche, 
d'après  les  indications  de  Lister^  pansement 
qu'on  renouvelle  une  ou  deux  fois  par  jour. 
En  résumé,  le  professeur  de  Sigmund  trouva 
que  le  traitement  par  le  pansement  Lister  n'a 
aucune  utilité  dans  les  périadénites;  que  les 
adénites  guérissent  dans  le  même  laps  de 
temps  que  par  la  simple  ponction  ;  mais  que 
dans  les  suppurations  de  grandes  cavités  il 
parait  être  d'une  utilité  incontestable,  en  ré- 
duisant bientôt  à  un  minimum  la  sécrétion  de 
pus  et  en  activant  les  granulations. 


dication  est  moins  douloureuse,  qu'elle  n'agit 
que  localement»  et  qu'elle  produit  bientôt  de 
belles  granulations,  bientôt  suivies  de  guéri- 
son  et  de  cicatrisation.  Basé  sur  ces  faits,  le  doG* 
teur  Marquardt  %  construit  de  petits  étuis  qui 
contiennent  cet  acide  dans  de  petits  flacons  ac« 
compagnes  d'une  baguette  de  verre,  qui  sont 
particulièrement  commodes  pour  détruire  les 
verrues,  les  œils-de-perdrix,  etc.  Le  docteur 
SchaufelbechI,  médecin  de  Thôpital  argoviea 
de  Kœnigsfelden,  a  eu  l'occasion  de  vérifier 
pratiquement  les  assertions  du  docteur  Umer. 


Id'acide     blcbloraeétique,     nouveau 
caustique,  par  M.  V.  Schmidt.  (Sehweizer 
Wochenschrift  fur  Pharmacie^  1868,  n**  43.) 
—  On  obtient  cette  substance  de  Tacide  acé- 
tique hydraté,  en  faisant  agir  sur  celui-ci  du 
ehlore  à  la  lumière  du  soleil,  ou  du  chlorure 
de  carbone  en  le  mettant  avec  de  Teau  aux 
rayons  du  soleil.  Elle  forme  un  acide  cristallin, 
incolore,  aisément  délilescent  à  Tair,  qui  se 
laisse  volatiliser  et  agit  sur  la  peau  comme 
caustique.  Après  que  le  docteur  Marquardt 
eut  préparé  pendant  quatre  ans  l'acide  mono- 
chloracétique  dans  son  laboratoire,  eut  fait 
part  de   son  expérience  sur  les  propriétés 
caustiques  de  cet  acide,  ainsi  que  de  l'acide 
diahloracétique,  le  docteur  Umer  expérimenta 
ee  dernier  dans  ses  propriétés  caustiques  sur 
des  corps  organiques  tant  morts  qu^Aivants, 
et  en  exposa  les  résultats  dans  la  tfîèse  inau- 
gurale qu'il  présenta  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Bonn.  D'après  lui,  cet  acide  serait  préféra- 
ble à  tous  les  autres  caustiques  pour  les  néo- 
plasmes, les  ulcères,  et  en  général  pour  toutes 
les  excroissancescutanées»  en  tant  que  cette  mé- 


De  l'admlniBf  ration  de  l'ipécacuanba 
dans  les  vomlMements  des  fenimee  en- 
ceintes^  ainsi  que  dans  les  Tomisse- 
nents  et  la  diarrhée    des  enfants.  — 

Le  docteur  Fuller  a  successivement  essayé  con- 
tre les  vomissements  de  la  grossesse  :  Tacide 
bydrocyanique,  le  nitre,  l'oxalate  de  cérium, 
Topium,  l'acide  nitro-muriatique,  le  bismuth, 
les  alcalins  et  la  quinine.  Il  a  été  amené  à 
donner  la  préférence  à  l'ipéca,  quMl  prescrit  à 
très-petites  doses,  sous  forme  de  vin,  dans 
une  cuilllerée  d'eau,  toutes  les  heures.  Ordi- 
nairement, après  un  ou  deux  jours,  les  vomis- 
sements s'arrêtent.  A  la  moindre  nausée,  le 
vin  d'ipéca  s'administre  par  gouttes,  plusieurs 
fois  dans  la  journée,  durant  plusieurs  jours, 
jusqu'à  la  disparition  des  symptômes. 

Cette  même  préparation  réussit  également 
contre  les  vomissements  et  la  diarrhée  des 
enfants.  Elle  est  surtout  utile  lorsque,  outre 
les  vomissements,  les  selles  sont  fréquentes^ 
visqueuses,  d'un  vert  d'herbe. 

Enfin,  bien  que,  sous  cette  forme,  l'ipéca 
ait  été  souvent  efficace  contre  les  vomisse- 
ments de  cause  inconnue,  le  docteur  Fuller 
n'en  a  obtenu  aucun  effet  avantageux  dans 
les  vomissements  des  ivrognes. 

[Lancet  et  Montpellier  médical). 


Bffet  de  l'ergot  de  seigle  sur  la 
transpiration,  par  le  docteur  Christhaiin, 
deGœppingen.  (Wurtemberg.  medicin.Cor' 
respond^nz-Blatt,  1869,  n«  20).  —  L'auteur 
avait  en  traitement  une  fille  atteinte  d'une  tu- 
meur considérable  de  la  rate,  qui  souffrait  de 
temps  en  temps  d'hémorrhagies  profuses  du  nex 
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et  des  organes  sexuels,  auxquelles  s'unit  eufio 
encore  une  transpiration  colliquative.  Plu- 
sieurs fois  on  eul  recours  au  seigle  ergoté 
pour  les  hémorrhagies,  et  chaque  fois  on  vit 
disparaître  sous  son  influence  les  transpira- 
tions. L'auteur  en  prit  l'idée  d'essayer  de  l'er- 
got de  seigle  dans  d'autres  cas  d'augmenta- 
tion de  la  transpiration,  et  soutient  que  ce 
médicameot  a  un  effet  décidé  sur  la  diminu- 
tion de  cette  fonction  exagérée.  Il  prescrit 
dans  ce  but  quatre  ibis  par  jour  de  8  grains 
à  1/2  scrupule  (48  centigr.  à  60  centigr.)  de 
ce  médicament. 


large,  saupoudrez-la  d'une  épaisse  couche  de 
soufre  en  poudre  et  enveloppez-en  la  partie 
attaquée  de  rhumatisme. 

Les  médecins  anglais  obtiennent  les  meil- 
leurs résultats  de  ce  traitement  dans  les  cas 
de  rhumatisme  en  général^  et  notamment  dans 
ceux  de  sciatique  rhumatismale. 

Le  même  procédé  rend  aussi  des  services 
contre  certaines  névralgies. 


BTonvelle  manière  de  préparer    les 
cataplasmes    de    foraine    de    Un ,     par 

M.  Charles  Pavesi^  de  Mortara.  (Gazxetta 
medica  di  Torino,)  —  Les  cataplasmes  or- 
dinaires ont  pour  inconvénients^  d'après  l'au- 
teur :  1*  Leur  poids  pénible  aux  malades  ; 
2^  Leur  trop  rapide  dessèchement;  3*>  La  fa- 
cilité avec  laquelle  ils  déterminent  des  érup- 
tions cutanées.  Pour  obvier  à  tous  ces  incon- 
vénients^ ce  pharmacien  propose  de  mettre 
1,000  parties  d'une  décoction  concentrée  de 
graine  de  lin  dans  un  vase  de  cuisine  bien 
étamé,  ou  de  terre  cuite»  puis  d'y  ajouter  100 
parties  d'amidon  en  poudre  et  25  de  glycé- 
rine; on  expose  ensuite  le  tout  sur  le  feu  et  à 
la  chaleur  de  l'eau  bot)illante  pendant  quel- 
ques minutes,  en  agitant  la  masse  avec  une 
«patule  de  bois;  on  le  retire  du  feu  et  on 
le  conserve  pour  l'employer  au  lieu  et  place 
des  cataplasmes  ordinaires. 


Moyen  de  détrnlre  les  eom  aux  pieds. 

—  Prenez  des  feuilles  de  lierre  tendres^  met- 
tez-les macérer  pendant  dix  à  douze  jours 
dans  du  vinaigre  fort,  de  bonne  qualité,  et, 
après  ce  temps,  appliquez  ces  feuilles  sur  les 
cors  que  vous  voulez  détruire.  On  renouvelle 
le  pansement  deux  fois  par  vingt- quatre 
heures,  et,  après  quelques  jours  de  traite- 
ment, on  est  débarrassé.       {La  Santé.) 


Ub  remèdo  simple  eontre  le  rhuma- 
tisme. —  Prenez  une  flanelle  sufiflsamment 


Formules  diverses. 

« 

M.  Perret,  pharmacien  à  Saint-Plerre-d'A 
bigny  (Savoie),  nous  communique  les  formule 
suivantes  qui  ont  pour  base  Thydrate  de  chlo* 
ral,  dont  il  étudie  les  propriétés  depuis  quel- 
ques mois.  Ces  préparations  ont  donnée  dit 
l'auteur,  d'assez  bons  résultats. 

POMMADE  d'hydrate  DE  CHLORAL. 

Hydrate  de  chloral 15  grammes. 

Cire  blanche 10      -* 

Axonge 90     — 

Faites  fondre  la  cire  et  Taxonge  au  bain- 
marie,  laissez  lefroidir,  ajoutez  l'hydrate  de 
chloral,  préalablement  dissous  dans  10  gram- 
mes d'eau,  mêlez  exactement  et  conservez 
dans  un  flacon  à  large  ouverture  bouché  à 
l'émeri. 

10  grammes  de  cette  pommade  renferment 
l'équivalent  de  0  gr.,  05  c.  d'opium. 

HUILE  D'HTDRATE  DE  CHLORAL. 

Hydrate  de  chloral. . .    30  grammes. 
Huile  de  jusquiame...  200      — 

Faites  dissoudre  dans  5  à  6  gouttes  d'eau^ 

mêlez. 

30  grammes  d'huile  contiennent  l'équiva- 
lent de  0  gr.,  15  c.  d'opium,  ou  37  milligramr 
mes  de  morphine. 

ÉTHÉROLé  d'hTDRATE  DE  CHLORAL. 

Elher  alcoolisé 200  grammes. 

Chloral  hydraté 18     — 

Faites  dissoudre  dans  l'éther  et  conservez 
en  un  lieu  frais,  dans  un  flacon  bouché  à 
l'émeri. 

,  Ces  trois  nouvelles  préparations  sont  tou- 
jours employées  à  Textérieur  et  en  frictions 
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pour  calmer  les  douleurs  de  la  goutte^  des 
rhumatismes,  des  névralgies,  etc. 

iO  grammes  d'élhérolé  cootiennent  Téqui- 
valent  de  0  gr.,  03  c.  d'opium. 

L'éthérolé  peut  encore  être  employé  avec 
succès  dans  Todontalgie  en  mettant  deux 
gouttes  de  cette  solution  sur  du  coton  etTap* 
pliqnant  sur  la  douleur  dentaire. 

Remarque.  0  gr.,  30  c  d'hydrate  dechloral, 
dissous  dans  30  grammes  d'éther  alcoolisé  et 
appliqué  sur  la  peau,  détermine,  outre  une 
rubéfaction^  des  espèces  d*ampoules  sembla- 
bles à  une  brûlure  produite  par  Teau  bouil- 
lante. 

Ainsi  Téthérolé  de  chloral  ne  doit  être  emr 
ployé  en  frictions  qu*à  la  dose  ci-dessus,  soit 
0  gr.,  09  c.  par  30  grammes  d'éther. 

POTION  AIITISPASMODIQUE  AU  CHLORAL. 

Eau  de  laitue SO  grammes. 

Eau  de  tilleul 90     -^ 

Éthéroléd*hy.((rAiedechloral.   3     — 
Sirop  de  fleurs  d^oranger^  • .  UO     — • 

A  prendre  par  cuiliefées  toutes  les  heures. 


GOLLTRfi  D^TROPINB.  (SICHEL.) 

Sulfate  neutre  d'atropine.    0  gr.  01  centigr. 

Eau  distillée 10  grammes. 

Glycérine  pure 5     — 

On  commence  par  une  instillation  par  jour 
et  on  augmente  peu  à  peu  la  fréquence  des 
instillations  chez  les  personnes  dont  les  pau- 
pières sont  facilement  irritées  par  la  solution 
d^atropine  dans  Feau  distillée  seule.  —  Après 
chaque  iDStîllation,on  bassine  pendant  dix  mi- 
nutes les  yeux  fermés  avec  de  Teau  froide. 

PILULES  O'OR  ET  DE  MERCURE.  (RICORD.) 

Amalgamed*oretdemercttre.  Ogr.  60oenligr. 

Thridace «  ..  Ogr. 20    — 

Conserve  de  roses 0  gr.  50    — 

Poudre  de  réglisse  q.  s.  pour  10  pilules, 
qui  contiennent  chacune  .6  centigrammes  d*a- 
malgame,  c*esl-à-dîre  5  centigrammes  de  mer- 
cure et  1  centigramme  d'or. 

On  en  donne  de  une  à  trois  par  jour  dans 
la  syphilis  secondaire,  et  on  peut  les  adminis- 
trer à  plus  hante  dose  sans  provoquer  la  sali- 
vation. N.  6. 


BIATIERE    HUSDICAIiE. 


Ka  Balloto  cotonnenM.  —  Ballot»  iMieta. 


Ballot»  laaota  (L.).  —  BallOTE  LAI- 
NEUSE OU  COTONNEUSE. 

Syn.  lai.  —  Leonurus  lanatus. 

Syn.  franc.  —  Bailote  cotonneuse,  ballote 
laineuse. 

Syn.  éirang.  —  Wolfstrappkrant,  wollige 
Ballote  (All.).  —  Wooly  horehoud  or  heubit 
(Ang.). 

Didynamie  gymnospermie  (L).  —  Labiées 

(JU8S.). 

Plante  herbacée,  vivace,  dont  toutes  les 
parties  sont  conv:er(es,d*un  duvet  blanc  lanu- 
gineux. 

Tige  simple,  dressée,  anguleuse. 

Feuilles  opposées^  ridées,  presque  palmées, 
arrondies,  divisées  en  plusieurs  lobes,  à  pé- 
tiole court. 

Fleurs  hermaphrodites,  irrégulières,  bi- 
abiées,  assez  grandes,  d^on  blanc  jaunâtre. 


presque  sessiles,  groupées  en  glomémles 
axillaires,  pauciflores. 

Calice  persistant,  monosépale»  presque  en 
entonnoûr,  à  tube  marqué  de  10  nervures, 
terminé  par  §  dents  très-aiguès. 

Corolle  monopélale,  hypogyne,  caduque, 
bilabiée,  À  tube  presque  inclus,  muni  inté- 
rieurement d*on  anneau  de  poils  blanes  ;  lèvre 
supérieure  oblongue,  un  peu  concave,  échan- 
crée  au  sommet,  dressée;  lèvre  inférieure 
étalée,  IriOde,  à  lobe  médian  échancré. 

Étatnines  Uf  didynames,  ascendantes  sous 
la  lèvre  supérieure»  insérées  sur  le  tube  de  la 
corolle. 

Anthères  à  deux  loges  rapprochées  par 
paires. 

Ovaire  à  quatre  loges  distinctes,  portées 
sur  un  disque  épais,  prolongement  du  récep- 
tacle. 


LA  BÀUOTB  COTOHNECSB. 
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Ovule,  no  kdI  daDi  chique  loge,  dresté. 
Style  fllîTorme,  bjQde  au  sommet,  nalBunt 
de  la  bue  dei  loges. 
SUgmales  tubaléf. 


Fruit  eompoeé  de  &  nuenlei,  net,  iadè- 
bkKCDla,  obtut,  ovoldei. 

Grainet  dreuéei,  ft  planlate  droîte>  entera- 
ràe  d'tiD  Blbumen  chana  trèa-minee. 


I.  Eitrimtté  Otatlt,  tp  ni 


3.  Bue  de  b  plwtu,  !^  ulore. 


Kadieuie  Infere. 

Originaire  de  Sibérie;  coltlvée  dau  les  Jar- 
dins en  Allemagne. 

Le  mot  grec  (LoUmt^,  d'où  Tient  le  mot  friD- 
•çals  ballote,  n'éult  pcrint  le  nom  de  Fespice 


dont  nom  venoDi  de  donner  la  defcrlptiOD  ; 
c'était  cetai  de  la  ballote  noire,  ou  féUde,  ap- 
pelée ansii  marrnbe  noir  ;  et  ce  gn'on  en  lit 
dans  DJoscoride  doit  ttre  rapporté  à  ce  der- 
nier.   H.  Bâillon  a     iranspMté    la    ballote 
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cotoDDeufle  au  genre  Leonurus^  Agripaume  ou 
Cardiaque. 

La  ballote  cotonneuse  est  une  plante  aro- 
matique originaire  de  la  Sibérie^  transportée 
dans  les  jardins  de  TAllemagne,  et  qu^on 
pourrait  également  cultiver  en  France.  Ce  sont 
les  médecios  russes  qui  Tout  d'abord  em- 
ployée, puis  les  Allemands. 

Elle  contient  du  tannin,  une  matière  rési- 
noide  amère^  aromatique,  qu*on  a  appelée 
picroballotine,  une  substance  céracée  verte^ 
des  sels. 

Les  caractères  physiques  de  la  ballote  co- 
tonneuse annoncent  des  propriétés  énergiques 
et  tout  a  fait  analogues  à  celles  de  la  ballote 
noire  ou  fétide,  laquelle  a  à  peu  près  les 
mêmes  que  le  marrube  blanc.  Ces  trois  plantes 
ont  été  précouiséetf  dans  les  mêmes  maladies. 
Voici  dans  quels  cas  la  ballote  cotonneuse  a 
été  spécialement  employée. 

Arthrite.  —  On  lit  dans  la  Gazette  médi- 
cale^ année  18/k6,  que  Saotini  aurait  obtenu 
vingt  succès,  faisant  prendre  chaque  jour  la 
décoction  de  12  grammes  de  ballote  coton- 
neuse dans  320  grammes  d'eau.  Cette  plante 
a^  d^ailleurs,  été  très-recommandée  dans  le 
rhumatisme. 

Céphalalgie.  —  D'après  Pallas,  la  ballote 
cotonneuse  s'emploie  intérieurement  et  exté- 
rieuremeot  contre  les  maux  de  tête,  en  Si- 
bérie [Voyage,  III,  /i41).  Ses  propriétés  aro- 
matiques en  font,  en  effet,  une  plante  cépha- 
lique  dans  le  sens  qu'entendaient  les  anciens, 
c'est-à-dire  propre  à  combattre  les  névroses 
asthéniques. 

Coxalgie.  —  Dans  la  Revue  de  thérapeu- 
tique^ !•'  février  1853,  on  lit  l'observation 
d'une  coxalgie  très-intense  chez  un  homme 
de  soixante-sept  ans,  avec  douleurs  telles  que 
le  malade  en  était  totalement  privé  de  mou- 
vement. Il  fut  guéri  par  l'infusion  de  ballote 
cotonneuse,  préparée  avec  30  grammes  par 
jour  de  celte  plante  ;  traitement  qui  fut  con- 
tinué plusieurs  mois.  Celte  infusion  augmenta 
l'appélit  et  la  diurèse,  fit  disparaître  la  perte 
de  mémoire  dont  le  malade  était  atteint,  et 
une  incontinence  d'urine  dont  il  souffrait 
depuis  Tenfance.  Ce  malade  put  marcher  de 
nouveau  avec  facilité* 

Goutte.  —  Brera  (Y.  L.)  a  singulièrement 
préconisé  la  ballote  cotonneuse  contre  les  rhu- 


matismes, et  même  contre  la  goutte.  Il  dit  en 
avoir  fait  usage  avec  un  grand  succès.  Cet 
auteur  croît  que  la  ballote  cotonneuse  a  des 
aflinilés  avec  les  acides  nrique  et  phoephori- 
que  avec  lesquels  elle  se  combine,  et  qu'elle 
les  fait  sortir  par  les  urines.  (Revue  méd., 
sept.  1836,  p.  198.) 

Le  décocté  de  15  grammes  de  cette  plante 
dans  500  grammes  d'eau,  réduits  à  250,  est 
recommandé  par  les  médecins  allemands  et 
russes  comme  très-efficace  dans  la  goulte,  où 
elle  agirait  à  la  fois  comme  diurétique,  sudo- 
rlfique  et  dissolvant  de  l'acide  urique.  Luzzati 
a  vu  trois  cas  de  succès.  (Revue  méd.^  sept. 
1836.) 

Htdropisies  (anasarque,  ascite,  œdème). 
—  Palias  et  Gmetin  rapportent  que  la  ballote 
cotonneuse  est  d'un  usage  général  en  Sibérie 
contre  l'bydropisie.  Rehmann,  médecin  de 
l'empereur  de  Russie,  recommandait  en  1819^ 
d*après  Schilling,  médecin  de  Sibérie,  la  dé- 
coction de  60  grammes  de  cette  plante 
dans  1  litre  d'eau,  qu^on  devait  réduire  à 
moitié.  Il  y  faisait  ajouter  15  grammes  de 
teinture  de  cannelle  ou  d'écorce  d'oranges,  et 
quelquefois  de  Péther  ou  du  laudanum  (Nou- 
veau Journal  de  médecine^  t.  X).  L'effet 
diurclique  se  montre  au  bout  de  trois  ou  qua- 
tre jours.  Bluuienthal  fait  ajouter  8  grammes 
de  teinture  aromatique  à  la  colature,  et  en 
fait  donner  une  petite  tasse  toutes  les  deux 
heures. 

Brera  (V.  L.),%n  1830,  vérifia  les  propriétés 
résolutives  et  diurétiques  de  la  ballole  coton- 
neuse dans  les  hydropisies  dépendant  de  con- 
gestions viscérales,  et  chez  les  individus  dont 
rhydropisie  semble  liée  à  une  affection  rhu- 
matismale ou  arthritique  (  Mémoire  de  la  SO" 
ciété  italienne  des  Sciences  de  Modène).  Luz- 
zali,  dans  le  même  recueil,  cite  un  cas  d'anasar- 
quedanslequelceremèlea  réussi.  Blumenthal, 
médecin  allemand,  prescrit  la  même  décoction 
que  Rehmann  et  Schilling  et  fait  ajouter  à  la 
colature. 

Metz  prescrit  un  décodé  de  30  granunes 
de  ballote  cotonneuse  pour  750  grammes  d'eau 
qu'on  réduit  à  500.  La  dose  est  d'une  demi« 
tasse  tontes  les  deux  heures;  on  augmente 
par  degrés.  Si  le  malade  supporte  bien  le  mé- 
dicament, l'effet  doit  se  produire  aprjte  dix 
jours.  Enfin  Malin  dit  que  la  décoction  de 
ballote  cotonneuse  a  été  recommandée  dans 
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Tanasarque  succédant  à  la  scarlatine  (Malin  à 
Gollbus»  Gaz.  de  Berlin^  1837). 

Htdrothorax.  —  La  ballote  cotonneuse  a 
été  prescrite  dans  cette  forme  d^hydropisie 
compliquant  Pascite. 

Hypochondrie.  —  Hystérie.  —  On  a  pres- 
crit dans  les  élats  morbides  se  rattachant  à 
ces  maladies,  trois  ou  quatre  tasses  par  jour 
d'infusion  de  feuilles  et  de  sommités  de  bal- 
lote cotonneuse. 

Obésité.  —  Weisse  a  employé  avec  succès 
la  mixlure  suivante  dont  la  préparation  est 
assez  compliquée  :  herbe  de  ballote  coton- 
neuse, 40  grammes;  faites  infuser  avec  quan- 
tité sufûsaute  d'eau  bouillante,  à  la  colature 
de  250  grammes ,  digérée  pendant  une  demi- 
heure  ;  faites  bouillir  le  résidu  avec  500  gram- 
mes d'eau  jusqu'à  réduction  de  200.  Mêlez 
rinfusion  avec  la  décoction  et  ajoutez  :  sirop 
de  guimauve,  30  grammes.  A  prendre  en  un 
jour.  (Peterb.  vermisch.  ÂbhandL^  4830.) 

Rhumatisme.—  Brera  (V.-L.)  a  vanté,  dans 
les  afftctions  rhumatismales^  arthritiques  et 
goutteuses,  la  décoction  de  16  grammes  de 
ballote  cotonneuse  dans  500  grammes  d'eau 
que  Ton  réduit  à  moitié.  Celte  dose  est  admi- 
nistrée en  deux  fois,  le  matin  et  le  sou*.  On 
peut  porter  la  quantité  à  30  grammes,  dont 
on  fait  prendre  la  décoction  en  quaire  fois 
dans  les  vingt-quatre  heures.  Dans  un  cas  de 
rhumatisme  violent,  très-élendu  et  datant  de 
deux  ans,  il  suscita  par  ce  moyen  des  sueurs 


abondantes,  à  la  fin  desquelles  il  y  eut  du 
soulagement.  Au  boutde  trois  jours  le  malade 
fut  en  état  de  sortir  ;  on  augmenta  la  dose 
du  médicament  de  8  grammes  et  la  guérison 
fut  complète  le  dix-septième  jour. 

M.  Brera  a  obtenu  d'autres  succès  analogues 
{Jour.des  conn.  méd.-chir„sepl%tûbrt  1835). 
San tioi  a  administré,  dans  vingt  cas  de  rhuma- 
tisme articulaire^  dont  un  très-opiniâtre,  12 
grammes  de  batiole  cotonneuse  dans  325 
grammes  d'eau,  à  bouillir  pendant  un  quart 
d'heure,  à  vaisseau  ouvert.  Cette  dose  était 
répétée  matin  et  soir.  Dans  la  journée,  on 
donnait  de  l'infusion  de  tilleul.  Ce  remède 
produit  des  sueurs  visqueuses  et  des  urines 
safranées.  (//  Raccogliiore  medico,  18/^6.) 

Vers  intestinaux.  —  £n  Russie  et  en  Al- 
lemagne, la  ballote  cotonneuse  passe  pour 
anlhelminthiques.  (Roque,  Typographie  mé" 
dicale,] 

Modes  d'emploi.  —  Les  parties  usitées 
dans  la  ballote  cotonneuse  sont  les  sommités 
fleuries.  La  récolte  s'en  fait  aux  mois  de  juil- 
let et  d'août.  On  l'administre  en  infusions  ou 
décoction,  à  des  doses  assez  fortes,  comme  on 
l'a  vu  plus  haut,  celles  de  15  à  30  grammes 
dans  500  à  1,000  grammes  d'eau,  que  Ton 
réduit  à  moitié  par  rébuliition  pour  la  décoc- 
tion. Cette  plante  contenant  du  tanin ,  on 
doit  éviter  de  la  prescrire  avec  le  sulfate  de 
fer^ 
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Traité  de    patltoloyle  interne,    par   S. 

Jaggoui),  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  médecin  des  hôpitaux. 
—  Tome  1«'.  —  Paris,  1869-1870,  1  vo- 
lume in-8  de  800  pages,  chez  A.  Delahaye, 
libraire-éditeur,  place  de  TËcole-de-Mé- 
decine. 

La  première  partie  du  livre  que  nous  ve« 
nous  de  parcourir  a  paru  en  1869;  nous  avons 
attendu  la  seconde  partie  qui  termine  le  pre- 
mier volume  de  cet  important  ouvrage  pour 
en  rendre  compte.  Nous  commencerons  par 
marquer  le  désir  que  nous  avons  de  vour  le 


prompt  achèvement  d'un  livre  qui  répond  à 
un  besoin  que  nous  avons  fréquemment  en- 
tendu expaimer  par  des  confrères  et  des  étu* 
diants.  En  effet,  nous  possédons  en  grand 
nombre  d'excellentes  monographies ,  des 
livres  riches  de  faits;  mais  nous  manquons  de 
traités  généraux^  ceux  que  nous  possédons 
sont  surannés  ou  incomplets.  On  peut  repro- 
cher  avec  justice  aux  traités  de  pathologie 
interne  que  nous  avons  de  n'être  pas  à  la 
hauteur  du  but  quMls  sont  appelés  à  remplir. 
La  science  a  marché  à  pas  de  géant  depuis 
quelques  années,  et  un  livre  datant  de  dix  ans 
ou  celui  qui  met  à  se  terminer  le  même  laps 
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de  lempf  coart  grand  liiqoe  de  présenter  de 
la  science,  qa*il  prétend  résumer,  an  tablean 
dont  la  fin  ne  sera  sûrement  pas  en  harmonie 
avec  le  début.  Si  le  reproche  que  nous  expri- 
mons est  fondé,  on  peut  tout  aussi  justement 
en  faire  un  aux  traités  allemands  qui  jouis- 
sent depuis  quelques  années  du  privilège 
d'être  consultés  par  la  jeunesse  studieuse  de 
nos  écoles.  Ces  livres  et  particulièrement  celui 
de  Niemeyer,  tout  en  résumant  Pétat  actuel  de 
la  science,  laissent  dans  un  oubli  presque 
systématique  les  travaux  qui  ne  sont  pas 
d'outre^Rhfn;  on  pourrait  même  ajouler  qu'ils 
profitent  de  ces  travaux,  qu'ils  oublient  de 
citer,  avec  un  tel  aplomb,  que  pins  d'une  idée 
française  n'a  eu  de  succès  dans  sa  patrie  qu'en 
y  revenant  sous  pavillon  allemand. 

Il  fallait  donc,  pour  être  original,  que  le 
traité  de  pathologie  interne  qu'on  écrirait  rem- 
plit les  conditions  de  présenter  un  résumé 
de  l'état  actuel  de  la  science  en  France  et  à 
l'étranger,  en  étendant  les  études  qui  servi  - 
raient  à  son  édification  au-delà  du  cercle  res- 
treint des  nationalités  ;  d'appliquer  à  l'ensem- 
ble de  la  pathologie  la  méthode  de  l'analyse 
physiologique  et  pathogénique,  méthode  qui  a 
été  si  féconde  en  résultats  durant  les  der- 
nières années  qui  viennent  de  s'écouler.  Un 
pareil  traité  voulait  pour  être  écrit  un  homme 
jeune,  qui  seul  pouvait  être  impartial  entre 
le  pusé  et  le  présent,  suffisamment  expéri- 
menté pour  conserver  de  ce  passé  ce  qui  est 
vérifié  par  l'observation  de  tous  les  temps,  et 
n'admettre  du  présent  que  ce  qui  est  dûment 
constaté.  Outra  ces  qualités,  il  lui  fallait  en- 


core une  autorité  scientifique  qui  donnât  qua- 
lité à  sa  critique  et  nne  connaissance  fami- 
lière de  la  littérature  médicale  étrangère. 

M.  Jaccoud,  médecin  des  hôpitaux,  pro- 
fesseur agrégé  de  la  Faculté  de  médecine,  a 
publié  sur  la  pathogénie  de  l'albuminerie,  des 
paraplégies  de  Pataxie,  etc.,  des  travaux  fort 
remarqués.  En  1867,  il  a  fait  et  publié  des 
leçons  de  clinique  médicale  qui  ont  été  suivies 
et  lues  ;  il  est  le  traducteur  des  leçons  clini- 
ques de  Graves.  En  1863,  il  a  été  chargé  d'une 
mission  en  Allemagne  pour  y  étudier  l'orga- 
nisation des  Facultés;  il  réunit  donc  les  garan- 
ties nécessaires  pour  écrire  un  bon  traité  de 
pathologie,  et  le  premier  volume  de  son  œuvre 
atteste  qu'il  y  a  réussi. 

Son  traité  est  divisé  en  trois  parties.  Dans 
la  première,  il  étudie  les  actes  pathologiques 
ou  processus  morbides  communs  à  la  plupart 
des  maladies  ;  dans  la  seconde,  il  décrit  par 
appareils,  c'est-à-dire  en  suivant  l'ordre  ana- 
tomo-physiologique,  les  maladies  à  localisa- 
tion fixe  ;  la  troisième  est  consacrée  aux  ma- 
ladies à  déterminations  diffuses  et  généra- 
lisées. Le  premier  volume  paru  contient  les 
processus  morbides  communs  :  congestion, 
thrombose,  embolie,  hydropisie,  fièvre,  etc.; 
les  maladies  de  l'encéphale  et  de  ses  enve- 
loppes, les  maladies  de  la  moelle,  des  nerfs 
trophiques  et  périphériques,  les  névroses  qui 
se  rattachent  directement  à  Parc  cérébro-spi- 
nal, les  maladies  de  Pappareil  circulatoire,  et 
le  coDunencement  des  maladies  de  Pappareil 
respiratoire. 

D'  J.  D. 


III.  MBLANGES. 
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Séance  du  16  août  1870. 

PRiSIDEKCB  DE  M.  WURTZ. 

CorrMpoadaaee.  —  M.  de  Séré,  méde- 
cin-major  de  2«  classe  au  58*  de  ligne,  donne 
lecture  d'une  note  dans  laquelle  il  appelle 


l'attention  de  PAcadémie  sur  le  eotUeau  élee^ 
tro' thermique  gradué  qu'il  a  imaginé  pour 
la  pratique  des  amputations. 

Hoa.— M.  le  président  propose  à  PAcadémie 
de  voter  une  somme  de  mille  francs  pour  les 
blessés  de  nos  armées.  Cette  proposition  «t 
adoptée  à  Punanimité. 


—  M.  Devilliers  appelle  Pattention  de  P 


j 
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demie  sur  les  graves  inconvéDieiils  quMl  y  au« 
rait  à  laisser  s*accumuler  dans  les  grands  hô- 
pitaux un  nombre  considérable  de  blessés. 
L^encombrement  est,  comme  on  le  sait,  la 
cause  des  fièvres  et  de  l'infection  putrides  qui 
enlèvent  un  si  grand  nombre  de  blessés.  Le 
remède  à  ce  mal  sérail  la  dissémination  des 
blessés  sur  une  très-grande  surface.  M.  Devil- 
liers  vient  de  parcourir  le  réseau  du  chemin 
de  fer  de  Paris  à  la  Méditerranée,  et  sur  tout 
ee  parcours  il  a  vu  160  médecins  tout  prêts 
à  donner  des  soins  aux  blessés  que  Ton  trans- 
porterait sur  cette  ligne^  et  à  les  accompagner 
d'étapes  en  étapes  jusqu'au  lieu  de  leur  des- . 
tination.  Il  n'y  a  pas  de  villes^  de  villages,  de 
Jbourgs,  de  maisons  qui  n'aient  des  lits  immé- 
diatement disponibles  pour  y  recevoir  des 
blessés.  Il  évalue  à  6,000  le  nombre  de  ces 
lits. 

M.  le  président  dit  que  le  mouvement  de 
charité  et  d'assistance  provoqué  par  la  guerre 
actuelle  se  prononce  de  plus  en  plus  d'une 
manière  admirable.  Ce  qui  manque,  ce  ne 
sont  ni  les  secours  ni  les  lits,  mais  des  chi- 
rurgiens habiles  et  expérimentés.  Il  espère  que 
le  corps  médical  saura  comme  toujours  faire 
son  devoir  et  combler  cette  lacune. 

Séance  du  23  août  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  H.  DEN0NVILLIER8. 

Bande*  de  eaontehoae.— -La  correspon- 
dance non  officielle  comprend  une  note  de 
M.  le  docteur  Léger,  médecin  au  Val-de- Grâ- 
ce, sur  remploi  des  bandes  de  caoutchouc 
dans  le  pansement  des  blessures  de  guerre. 
Ces  bandes  offrent  un  pansemeut  instantané 
et  à  la  portée  de  tous  les  soldats.  Elles  donnent 
une  compression  assez  énergique  sur  les  ar- 
tères pour  permettre  au  chirurgien  d'opérer 
seul  et  à  sec.  Elles  forment  le  seul  pansement 
qui  soit  fixe,  à  pression  constante,  et  qui  per- 
mette de  transporter  les  blessés  sans  danger 
du  champ  de  bataille  aux  ambulancef .  (Com- 
missaire, M.  Alphonse  Guérin.) 

DésinfectaBt0.—M.Devergiedonne  lecture 
d'une  note  sur  l'emploi  des  désinfectants,  et  en 
particulier  de  l'acide  phénique. 

En  présence  d'une  épidémie  qui  nécessite 
la  réunion  des  malades  dans  des  locaux  spé- 


ciaux, mesure  propre  à  donner  lieu  à  des 
foyers  d'infection  ;  en  présence  de  l'agglomé- 
ration d'une  masse  de  troupes  dans  des  espa- 
ces plus  ou  moins  circonscrits  ;  en  prévision 
des  blessures  graves  qui  peuvent  être  atteintes 
de  pourriture  d'hôpital  ou  d'autres  accidents 
du  même  genre,  M.  Devergie  a  cm  opportun 
d'appeler  l'attention  de  l'Académie  sur  les 
agents  désinfectants  dont  il  y  a  lieu  de  préco- 
niser l'usage. 

M.  Devergie  rappelle  que,  dès  Tannée  1866, 
M.  Dumas,  dans  un  rapport  adressé  au  minis- 
tre de  l'intérieur,  au  nom  du  comité  consulta- 
tif d'hygiène,  recommandait  l'usage  de  Tacide 
phénique  comme  pouvant  s'opposer  à  la  fer- 
mentation putride  et  au  développement  des 
miasmes  cholériques,  ainsi  que  le  prouvait 
l'expérience  faite  pendant  Tépidémie  de  1865 
par  M.Vaflard,  directeur  des  pompes  funèbres, 
lequel  était  parvenu  à  exonérer  presque  com- 
plètement le  personnel  des  porteurs  de  corps 
à  l'aide  d'un  usage.bien  entendu  d'acide  phé- 
nique :  car,  sur  9tl  employés  au  service,  il  n'y 
a  en  que  deux  cas  de  choléra. 

En  1868,  le  conseil  de  salubrité  du  dépar- 
tement de  la  Seine  fut  saisi  de  la  question  de 
savoir  quelles  seraient  les  mesures  à  prendre 
pour  le  transport  des  corps  au  cimetière  de 
Méry-sur-Oise.  Après  des  expériences  nom- 
breuses sur  des  corps  entiers  à  divers  degrés 
de  putréfaction,  avec  l'acide  phéniqne,  le 
goudron,  les  sels  de  zinc,  la  commission  du 
conseil  donna  la  préférence  à  Tacide  phéni- 
que, sans  exclusion  pourtant  des  autres  dé- 
sinfectants. 

Depuis  cette  époque,  de  nouveaux  essais 
ont  été  faits  à  la  Morgue  de  Paris  par  M.  De- 
vergie lui-même,  qui  est  parvenu  à  obtenir 
une  désinfection  complète  en  employant  des 
irrigations  continues  d'eau  additionnée  d'acide 
phénique,  dans  la  proportion  de  un  litre  pour 
4,000  litres  d'eau. Depuislors, M.  Wûrtza  em- 
ployé avec  avantage  l'acide  phénique  étendu  de 
25  fois  son  poids  de  glycérine,  pour  l'injection 
et  la  conservation  des  cadavres  qui  servent 
aux  dissections  de  l'Ecole  pratique. 

Arrivant  aux  applications  médicales  et  chi- 
rurgicales de  l'acide  phénique,  M.  Devergie 
établit  que  l'on  peut  aujourd'hui  se  procurer 
un  acide  phénique  très-pur  et  à  bas  prix.  Or» 
ajonte-t-il,  avec  un  arrosement  fait  deux  fois 
le  Jour  avec  i'adde  phénique  étendu  de  trois 
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fois  son  poids  d*eau  dans  une  salle,  on  peut  la 
désinfecter. 

La  poudre  phéniquée  peut  être  répandue 
dans  les  salles  comme  le  sable  sur  le  sol  des 
eafés^  ou  placée  sous  le  lit  des  malades  dans 
une  assiette  ou  dans  un  bol. 

On  peut  se  servir  aussi  de  poudre  phéniquée 
(de  préférence  à  base  de  silice)  pour  le  pan- 
sement des  plaies  fétides  ;  il  sufQt  pour  cela 
d'en  saupobdrer  la  charpie  qui  recouvre  la 
blessure. 

Le  phénol  sodique  (phéniate  de  soude)  peut 
être  préféré  toutes  les  fois  qu'il  8*agit  de  les- 
sivage; mais  son  prix  très-élevé  le  fait  natu- 
rellement repousser,  puisque  le  chlorure  de 
chaux,  à  vil  prix,  peut  le  remplacer  dans  ce 
<ïas. 

M.  Devergie  ne  prétend  pas  exclure  les  pré- 
parations du  chlore  ;  il  reconnaît  que  ce  sont 
aussi  de  bons  agents  de  désinfection  ;  mais» 
suivant  lui,  l'acide  phénique  présente  sur  ces 
agents  Tavantage  de  ne  porter  aucune  atteinte 
aux  organes,  de  s'évaporer  plus  lentement  et 
d'une  manière  plus  soutenue. 

M.  Giraldès.  Je  ferai  remarquer,  à  propos 
de  la  très  -  intéressante  communication  de 
M.  Devergie ,  que  depuis  assez  longtemps 
Tacide  phénique  est  très-souvent  employé  en 
chirurgie,  et  y  a  donné  les  meilleurs  résultats. 
Moi-même  j'en  fais  habituellement  usage  pour 
désinfecter  et  pour  panser  les  plaies. 

De  l'autre  côté  de  la  Manche,  M.  Lister, 
actuellement  professeur  à  Edimbourg,  anté- 
rieurement à  Glascow,  se  sert  presque  uni- 
quement d'acide  phénique  pour  le  panse- 
ment de  ses  opérés.  Unissant  cette  substance 
à  la  chaux,  il  pratique  une  sorte  d'occlusion 
des  plaies,  et  il  a  élevé  ce  procédé  à  la  hauteur 
d^une  méthode  thérapeutique  générale. 

Dans  les  hôpitaux  de  Londres,  à  celui  de 
Saint-Georges  et  de  Hidlessex  par  exemple, 
non-seulement  les  plaies,  mais  encore  les 
instruments,  les  ligatures,  etc.,  sont  toujours 
préalablement  phéniqués.  On  s*en  trouve  bien. 
L'acide  phénique  est  donc  bien  et  dûment  dans 
la  pratique  chirurgicale.  Mais  je  crois  que,  com- 
me le  pense  M.  Devergie,  il  serait  à  désirer 
quMl  y  entrât  encore  davantage,  et,  à  ce  point 
de  vue,  la  communication  de  mon  honorable 
collègue  pourra  être  fort  utile  en  attirant  de 
nouveau  l'attention  sur  cet  agent  précieux. 


En  ce  qui  touche  la  conservation  des  pièces 
anatomiques,  M.  Devergie  a  encore  parfaite- 
ment raison.  Il  y  a  déjà  de  nombreuses 
années  qu'on  emploie  l'acide  phénique  à  cet 
usage.  Gratiolet  s'en  servait  au  Jardin  des 
plantes,  et  j'ai  vu  à  cette  époque  des  pièces 
anatomiques  qui  ont  pu  être  gardées  ainsi 
fort  longtemps  sans  corruption. 

M.  Jules  Guérin.  Je  voudrais  poser  à  nos 
chimistes  une  question  qui  me  préoccupe  de- 
puis longtemps.  Je  me  démande  comment 
s'exerce  l'action  désinfectante  de  l'acide  pho- 
nique. Entre-t-il  en  combinaison  avec  les  tis- 
sus? et  alors  quelle  est  cette  combinaison  ? 
On  comprend  combien  il  est  important  de  le 
savoir  pour  déterminer  les  circonstances  dans 
lesquelles  il  convient  particulièrement  d'em*- 
ployer  l'acide  phénique. 

M.  Payen.  L'acide  phénique  agît  tout  autre- 
ment que  le  chlore.  Directement,  il  ne  détruit 
ni  ne  modiQe  pas  les  odeurs,  déjà  dégagées 
dans  l'atmosphère,  mais  il  en  prévient  le  dé- 
veloppement, en  tuant  les  ferments  qui  les 
causent  On  a  fait  à  ce  sujet  de  très-nom- 
breuses expériences.  On  emploie  surtout,  dam 
ces  expériences,  l'acide  phénique  cristallisé, 
qui  est  soluble  dans  l'eau  jusqu'à  8  p.  100: 
on  a  ainsi  un  dosage  très-exact.  Lorsqu'on  a 
mis  à  très-petites  doses  une  solution  phéni- 
quée dans  de  l'empois  d'amidon,  il  ne  s*f 
développe  aucune  des  moisissures  qui  se 
produisent  toujours,  au  bout  d'un  court  laps 
de  temps,  dans  de  l'empois  non  phéoiqué.  II 
parait  donc  certain  que  l'acide  phénique  tue 
les  microzoaires  et  les  microzimas  qui  se  dé- 
veloppent dans  les  substances  en  putréfaction, 
et  empêche  ainsi  cette  putréfaction  de  se  pro- 
duire. Le  chlore,  au  contraire,  dénature  les 
matières  odorantes,  telles  que  l'hydrogène 
sulfuré»  etc.,  et  est,  par  conséquent,  directe- 
ment désinfectant  Le  chlore  et  Tacide  phé- 
nique sont  deux  agents  tout  différents  qui 
ont  chacun  un  emploi  spécial.  Mais  il  me 
semble  que  le  premier  est  particulièrement 
propre  à  empêcher  les  miasmes  mépiiitiques 
et  contagieux  de  se  produire  ;  peut-être  aussi 
a-t-il  une  action  thérapeutique  dont  MM.  les 
médecins  peuvent  seuls  nous  instruire. 

IL  Boulay.  En  1868,  lors  de  Tépidémie  de 
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charbon  qui  a  sévi  à  Allanclies  sur  les  bêtes  à 
cornes,  M.  Sansoo  a  essayé  l'emploi  de  Tacide 
phénique  intusti  en  a  oblenu  de  bons  résul- 
tats. Depuis  cette  époque»  les  expériences  qui 
avaient  été,  faute  de  temps,  trop  tôt  interrom- 
pues à  Allanches,  ont  été  reprises,  et  on  a  eu 
de  nouveaux  renseignements  sur  cette  impor- 
tante question.  De  toute  cette  ioformation,  il 
semble  résulter  que,  sous  raclfon  de  Tacide 
'  phénique  employé,  dès  les  premiers  symptô- 
mes, comme  médicament  interne,  le  charbon 
s^éteint.  Peut-èlre  le  même  agent  pourrait-il 
6tre  utile  dans  certaines  maladies  de  Tbomme, 
q[uand  il  existe  une  tendance  infectieuse. 

M.  Chauffard.  Depuis  1868,  le  fait  d*Âllan- 
ches  que  vient  de  rapporter  M.  Boulay  a  attiré 
Tattention  des  médecins  sur  la  valeur  théra- 
peutique de  l'acide  phénique,  et  on  Ta 
employé  pour  diverses  maladies  contagieuses. 
Moi-même,  depuis  un  an,  je  me  sers  d*une 
manière  constante  de  cet  agent  dans  le  traite- 
ment de  la  variole  confiuente.  Contrairement 
à  ce  que  Ton  croyait  jusqu'ici,  je  me  suis 
assuré  qu'on  pouvait  en  user  à  de  très-fortes 
doses  sans  aucun  inconvénient.  Je  ne  me  suis 
pas  borné,  en  effet,  à  en  donner  deux  ou 
trois  centigrammes,  comme  on  le  faisait,  mais 
j'ai  prescrit  un  gramme,  un  gramme  et  demi 
et  même  deux  grammes  d'acide  phénique 
cristallisé  dissous  dans  de  Teau.  Tai  continué 
œ  traitement  pendant  des  huit  et  dix  jours. 
Une  ou  deux  fois  seulement  j'ai  dû  Tin- 
terrompre  à  cause  d'un  sentiment  de  dégoût 
qu'éprouvait  le  malade,  ou  bien  encore  par 
suite  d'un  petit  dérangement  intestinal.  Dans 
tous  les  autres  cas  il  a  été  parfaitement  sup- 
porté, rajouterai  même  que,  sans  être  en  au- 
cune façon  une  panacée  contre  la  variole,  et 
sans  être  iofaillible,  il  a  donné  d'assez  bons 
résultats.  Mais  ce  qui  m'a  semblé  le  plus  cu- 
rieux dans  l'emploi  de  l'acide  phénique,  c'est 
que,  même  pris  uniquement  à  Vintérieur,  il 
fait  entièrement  disparaître  cette  odeur  nau- 
séabonde spéciale  que  répandent  les  malades 
atteints  de  variole  grave. 

Les  gens  de  service,  les  sœurs,  ont  été, 
comme  moi,  frappés  de  ce  fait  étrange,  qui 
ne  laisse  aucune  place  au  doute,  car  il  tombe 
sous  le  sens  ;  ilest  d'observation  journalière 
dans  mon  service. 


H.  Guérin.  Parmi  les  désinfectants  qu'énu- 
mère  H.  Devergie,  je  suis  étonné  de  ne  pas 
avoir  rencontré  le  permanganate  de  potasse. 
Je  l'ai  employé  fort  souvent,  et  il  m'a  donné 
d'excellents  résultats  dans  le  traitement  des 
plaies  infectantes.  Je  me  permettrai  donc  de 
demander  encore  à  M.  Payen  quelques  détails 
sur  sa  véritable  action  chimique. 

M.  Payen.  Le  permanganate  de  potasse  agit 
comme  oxydant,  de  même  que  le  chlore,  mais 
il  a  l'inconvénient  d'être  assez  variable  et  de 
pouvoir  très-difficilement  se  doser  exactement. 
L'acide  phénique,  au  contraire,  est  un  produit 
très-déterminé,  et  on  peut  avoir  un  excellent 
dosage  en  employant  lé  produit  cristallisé,  qui, 
comme  je  l'ai  dit,  se  dissout  dans  l'eau  à  8^ 
pour  iOO. 

If.  Guérin.  Le  permanganate  de  potasse  a 
du  moins  sur  l'acide  phénique  un  très-grand 
avantage:  il  n'a  pas  d'odeur;  aussi  je  l'em- 
ploie toujours  de  préférence,  tant  pour  désin- 
fecter les  plaies  que  pour  nettoyer  mes  instru- 
ments, aspirateurs  et  autres.  Je  me  sers  pour 
cela  d'une  solution  assez  légère,  qui  me  suffit 
parfaitement. 

M.  Payen.  J'avoue  que  les  anciennes  pré- 
parations d'acide  phénique  avaient  une  odeur 
tellement  infecte,  que  l'on  pouvait  légitime- 
ment se  demander  s'il  ne  valait  pas  mieux 
laisser  Intact  le  miasme  putride  que  de  le 
remplacer  par  une  odeur  aussi  désagréable. 
Mais,  dans  les  nouveaux  prodoits  purifiés,  cet 
inconvénient  ne  se  produit  plus,  car  l'odeur 

est  bien  diminuée. 

« 

M.  Chauffard.  Elle  n'est  nullement  désagréa- 
ble. 


FAITS  UIVBRB. 


Ijésrtom  dliaBitewr.  -^  Par  décret  et  sur 
la  proposition  du  ministre  de  la  justice,  a  été 
nommé: 

Officier  :  M.  Blanche,  docteur  en  méde- 
cine ;  services  rendus  à  l'administration  de  la 
justice. 

Chevaliers  :  M.  Boisviel,  président  du  con- 
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seil  de  Tordre  dei  avoeats  an  Gonaett  d'État  et 
à  la  Cour  de  caatalion;  —  le  doctenr  Richard 
d'Auloay. 

*  Par  saite  des  évéDementa >  la  séance  de 
clôture  de  la  Facnlté  de  médecine^  annoncée 
ponr  le  11  août,  n*a  pas  en  lien. 

—  MM.  les  docteurs  Bûck  et  Liouville  vien- 
nent d'être  nommés  chefs  de  clinique,  à  la 
suite  du  concours  ouvert  à  la 'Faculté  de  mé- 
dedne  de  Paris. 

^  Bulletin  hebdomadaire  des  décès  cau- 
sés par  les  principales  maladies  régnantes^  dia- 
prés les  déclarations  à  l'état  civil  : 

Paris  (du  7  au  13  août  1870.).  —  Variole, 
176.-^  Scarlatine,  10.— Rougeole,  9.  —Fièvre 
typhoïde,  38.— Typhus.— Erysipèle,  2.— Bron- 
chite, M.^Pneumonie,  32.— Diarrhée,  87.— 
Dyssenterie^  7.— Choléra,  8.— Angine  couen- 
neuse,  3.— Group,  6.— Affections  puerpérales, 
6.— Autres  causes,  696.— Total  1,122. 

Paris  (du  U  au  20  août  1870).  —  Variole, 
187.  —  Scarlatine,  6.  —  Rougeole,  9.  —  Fiè- 
vre typhoïde,  M.  —  Typhus  ».—  Éryslpèle,  A. 

—  Bronchite,  51 .  —  Pneumonie,  34.  —  Diar- 
rhée, 71.—  Dysfienterie,13.  —  Choléra,  7.— 
Angine  couenneuse,  5.  —  Croup,  10.  — >  Af- 
fections puerpérales,  5.  —Autres  causes,  719. 

—  Total  :  1^65. 

Londres  (du  7  au  13  août  1 870).  —  Variole, 
11.— Scarlatine,  118.  —  Rougeole,  22.  —Fiè- 
vre typhoïde,  23.  —  Typhus,  12.  —  Erysipèle, 
10.  —  Bronchite,  45.  —  Pneumonie,  38.  — 
Diarrhée,  289.— Dyssenterie,2.— Choléra,  25. 

—  Angine  couenneuse,  9.  —  Croup,  5.  ^  Af- 
fections puerpérales,  6.  —  Autres  causes,  789. 

—  Total  i,li9U. 


Serviee  médical  des  armées.-^M.  Hus- 
son,  directeur  général  de  TAssistance  publi- 
que, a  obtenu  du  ministère  que  les  médecins, 
les  internes  et  externes  des  hôpitaux  soient 
exempts  du  service  militaire. 

Ces  messieurs  ne  porteront  donc  pas  le  fusil; 
mais  ce  qui  est  plus  logique,  ils  resteront  à 
Paris,  où  lisseront  constamment  à  la  disposi- 
tion de  rintendance  militaire,  pour  être  répar- 
tis dans  les  hôpitaux  tant  civils  que  militaires 
et  dans  les  ambulances. 

De  son  cûtéj  M.  Wurtz,  doyen  de  la  Faculté 


de  médecine,  prévient  par  une  affiche  MM.  les 
étudiants  que  le  ministre  de  la  guerre  a  déddé 
que  ceux  d>ntre  eux  qui  sont  inscrits  sur  les 
re^^stresdu  Val-de*6ràce  seront  retenus  à  Pa- 
ris on  dans  les  localités  où  ils  se  trouvent  en 
ce  moment,  et  qu'ils  ne  devront  pas,  par  con- 
séquent, être  dirigés  sur  les  rassemUements 

militaires. 

Des  certificats  leur  seront  délivrés  au  nom 
du  ministre  de  la  guerre,  aujourd'hui  mardi  et 
les  jours  suivants. 

—  On  lit  dans  le  Journal  officiel:  «  U  mi- 
nistre de  la  guerre  vient  de  décider  que  tous 
les  médecins  et  pharmaciens,  inscrits  sur  les 
listes  du  Val-de-Gràce  à  la  suite  des  examois 
qui  viennent  d'avoir  lieu,  seront  retenus  à 
Paris  ou  dans  les  localités  où  Ils  se  trouvait 
en  ce  moment,  et  que,  par  conséquent,  qu'ils 
soient  gardes  nationaux  mobiles  ou  appelés  en 
vertu  de  la  dernière  lot,  ils  n'auront  pas  à 
être  dirigés  sur  les  lieux  de  rassemblement 
indiqués  à  ces  diverses  catégories. 

«  Des  ordres  analogues  vont  être  donnés 
aux  généraux  commandant  les  divisons  mili- 
taires pour  qu'ils  aient  à  prendre  des  mesures 
analogues  en  ce  qui  concerne  les  docteurs  en 
médecine  et  les  médecins  et  pharmaciens  pré- 
sentant certaines  garanties,  qui  seraient  com- 
pris dans  les  appels  ordonnés. 

«  Le  ministre  de  la  guerre  se  réserve  d'em- 
ployer ces  médecins  et  pharmaciens  suivant 
les  cuxx>nstances.  » 

—  Le  nombre  des  élèves  en  médecine  et 
des  médecins  qui  se  sont  fait  inscrire  au  Val- 
de-Gràce«  et  qui  se  tiennent  à  la  disposition 
des  autorités  militaires,  est  de  1,395. 

—  L'administration  générale  de  l'Assistance 
publique  s'est  préoccupée  du  retard  qui  allait 
être  apporté  aux  études  des  élèves  en  méde^ 
due  et  en  pharmacie  des  hôpitaux  de  Paris, 
qui  sont  appelés  sous  les  drapeaux  comme  fai- 
sant partie  de  la  réserve  ou  de  la  garde  natio- 
nale mobile. 

Il  a  été  déddé,  en  conséquence ,  que  tous 
les  concours  de  fin  d'année,  concernant  rin- 
temat,  l'externat  et  les  prix  de  l'internat,  se- 
raient ajournés  sans  date  fixe. 

AmbvlsMceft  Tolontalret.  —  La  Sodété 
internationale  a  éUbli,  dans  l'école  des  Frères, 
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faubourg  Saint-Martin,  une  ambaiance  des- 
tinée à  recevoir  les  bleaaéa  à  leur  arrivée 
boulevard  de  Strubourg. 

Cette  ambulance  communique  directement 
avec  la  gare  au  moyen  d'un  pian  IneUné  qu*a 
fait  constrube  la  compagnie. 

Le  transport  des  blessés  sur  Paris  ayant 
été  subitement  ordonné,  la  Société  a  été 
forcée  de  s'installera  la  hâte,  et  a  été  pour- 
tant à  même  de  recevoir  des  blessés  dès  mardi 
soir. 

Mercredi  soir,  deux  cents  blessés  (en 
grande  partie  des  turcos]  ont  été  pansés  et 
expédiés  sur  les  hôpitaux  Saint-Martin  et  du 
Val-de-6ràce. 

Quarante  d'entre  eux,  plus  sérieusement 
atteints,  et  dont  les  blessures  avaient  été  en- 
flammées par  le  voyage,  ont  passé  la  nuit  à 
Tambulance. 

—  On  lit  dans  le  Figaro  :  «  L'ambulance 
de  la  presse,  dirigée  par  le  docteur  Sée,  a  été 
laite  prisonnière,  comme  Vannonce  le  Cou* 
loii^  par  suite  d'un  malentendu.  Elle  a  été 
aossilôt  relâchée  avec  les  honneurs  de  la  guerre, 
et  a  regagné  la  France.  » 

—  Une  nouvelle  ambulance  est  partie  hier 
des  Champs-Elysées,  â  deux  heures.  Elle  a  été 
fournie  complètement  à  la  Société  de  secours 
par  la  Confédération  helvétique  x  la  Société  l'a 
acceptée  avec  raulorisation  du  ministre  des 
affaires  étrangères.  La  Société  a  seulement 
fourni  les  voitures  contenant  le  matériel  de 
Tambulance.  Dix  chirurgiens  militaires  suisses 
dirigeront  cette  ambulance. 


—  Vendredi  dernier,  la  Société  internatio- 
nale de  secours  aux  blessés  faisait  partir  pour 
le  champ  de  bataille  de  Gravelotte  un  détache- 
ment de  la  huitième  ambulance,  formée  sous 
la  direction  de  M.  le  docteur  Amédée  Tardieu. 
Cette  bienfaisante  avant-garde  était  comman- 
dée par  M.  le  docteur  Charles  Davila. 

Qu'est  donc  M.  Dàvila?  Un  de  nos  compa- 
triotes qui  fait  le  plus  d'honneur  à  la  France 
en  pays  étranger.  Etabli  à  Bucharest  depuis 
1852,  inspecteur  général  des  services  de  santé, 
directeur  des  Ecoles  de  médecine  de  la  Rou- 
manie, il  a  su  mettre  ces  Ecoles  sur  un  tel 
pied  que  les  élèves  qui  en  sortent  sont  admis 
à  la  pratique  en  France. 


Eh  bien  !  c'est  un  homme  qui  n'a  pas  hé- 
sité un  moment  â  quitter  sa  famille,  sa  clien- 
tèle, ses  hautes  fonctions  pour  venir  prendre, 
en  sous-ordre,  un  service  qui  le  mit  à  même 
de  payer  sa  dette  à  la  patrie.  II  n'a  fait  que 
toucher  barre  ici,  confiant,  dans  une  pensée 
pieuse,  sa  décoration  de  la  Légion  d'honneur 
à  Tun  de  ses  amis  pour  qu'elle  fCit  renvoyée  à 
sa  femme  s'il  lui  arrivait  malheur.  (Temps.) 


—  Le  supérieur  de  l'école  libre  de  llmma- 
culée  Conception,  391,  rue  de  Yaugirard,  a 
offert  à  l'intendance  militaire  une  ambulance 
ainsi  organisée  :. 

1<>  200  lits  dans  une  salle  inmiense  qui  réu- 
nit toutes  les  conditions  désirables  d'aération 
et  de  lumière. 

2**  i5  chambres  pour  MM.  les  ofQdenL 

L'établissement  possède  une  cuisine  qui 
suffit  à  l'alimentation  de  700  personnes  ;  — 
une  pharmacie  complète  pour  les  cas  ordi- 
naires; —  un  approvisionnement  suffisant  de 
linge,  bandes  et  charpie  ;  un  jardin  spacieux 
où  pourront  se  promener  les  convalescents. 

Le  personnel  est  prêt.  Le  docteur  Maison- 
neuve,  aidé  de  ses  élèves  de  la  clinique,  ainsi 
que  le  docteur  Bucquoy,  se  chargent  du  ser- 
vice. 

Un  infirmier  attaché  â  la  maison  dirigera 
les  soins  à  donner  aux  blessés  S  il  sera  se- 
condé par  des  personnes  dévouées  et  par  les 
domestiques  de  l'établissement. 

L'Ecole  de  l'Immaculée  Conception  n'est 
autre  que  celle  des  jésuites,  puisqu'il  faut  les 
appeler  par  leur  nom.  Les  pères  ont  en  outre 
une  trentaine  de  lits  dans  chacune  de  leurs 
maisons  de  la  rue  de  Sèvres  et  de  la  rue  des 
Postes. 

Société    iBtematloBmle.    —  ftecouv 
po«jr[le«  bleMéa. 

3«A]fBULAHCE(1). 

Chirurgien  en  chef:  M.  Le  Dentu. 

Chirurgiens  :  MM.  Barlaud,  Raymond, 
Gadaud,  Guillem. 

Aides  :  MM.  Duguet ,  Fevros,  Landelle, 
Rathery,  Lathier,  Régnoult. 

Sous-aides  :  MM.  Routoet,  Marel,  Halprin, 
Crâne,  Sabatier,  Hanne* 

(1)  Nous  ayons  donné  dans  le  numéro  dn  iS  août. la 
coaipoaiUon  des  deox  prenUIrei. 
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Comptable:  M.  VarDJer. 
Adjoint  en  1"  :  M,  Boulet 
Adjoint  en  2"  :  M.  Jardin, 
Aumônier  :  M.  Huot. 
Aumônier-adjoint  :  M.  Leforestîer. 

h*  AMBULANCE. 

Chirurgien  en  chef  :  M.  Pamard. 

Chirurgiens  :  MM.  Abadie^  Charpentier, 
Molliep,  Oldfieid. 

Aides  :  MM.  Bartharez^  Gaubet,  Dubois^ 
Moynac^  Terrillon,  Tilloy. 

Sous^aides  :  MM.  Benoit,  Braye,  Villy, 
Lachanaudy  Montano^  Régnier,  Reybert, 
SQtils. 

Aumôniers  :  MM.  Dai^aud,  Nouvelle* 

Pasteur  :  M.  De  Présenzé. 

Comptable  :  N. 

Adjoint  eni.^  iVL.  Hazart. 

Adjoint  en  2«  :  M.  Naudin. 

5*  Ambulance. 

,      Chirurgien  en  chef  :  M.  Trélat. 

Chirurgiens  :  MM.  Ghampionniëre,  Terrier^ 
Delens,  Penières. 

Aides  t  MM.  Bassereau,  Gballand,  Culot, 
Grancher,  Hervey,  Hybord^  Lamblin,  Malas- 
sez,  Meoière,  Muron,  Peltier^  Tiron. 

Sous-aides  :  MM.  Boissière,  Delaunay,  Du- 
bout^  Duroudray,  Eenick,  Leloup,  Lemaislre, 
Lavigoe,  Mazelet^  Meunier^  Mathieu,  Moreau, 
MQzeiier>  Nadaud,  Pageot,  Perriquet,  Pon- 
tan^  Robin,  Siéphanesko^  Thénard,[Pietkiewicz^ 
Passaguay. 

Pharmacien  :  M.  Martin  Georges. 

Comptable  :  M.  Deschamps. 

Adjoint  en  l*'  ;  M.  Muller. 

Adjoint  en  2«  :  M.  Maufns. 

Adjoint  en  3«  :  M.  Wappers. 

Fourrier  :  M.  Mougin, 

6*  Ambulance. 

Chirurgien  en  chef:  Piotrowsld. 

Chirurgiens:  MM.  Besnier^  Chao treuil^ 
Fernel,  l'Abbé. 

Aides-chirurgiens  :  MM.  Thierry,  Bordier^ 
Fontaine,  H.  de  La  Lambie,  Casimir  Garcas- 
sonne,  Legros,  Jolivet,  Marchand. 

Sous-aides  :.MM.  Robert,  Darwin,  Arthur 
de  Roaldès,  Fligel,  Demonchey,  Bièrnask, 
^orstrom. 


7«  Ambulance. 

Chirurgien  en  chef  :  M.  Després. 

Chirurgiens:  MM.  Blanche,  Meurîot,  Mont- 
fumât,  Pelvet. 

Aides:  MM.  Calmeille,  Soubise,  Miard, 
Gaubert,  Amassieu,  Guichard. 

Sous-aides  :  MM.  Yetaut,  Morel  d^Arleuz, 
Guérin,  Guyot,  Desguignières  (Paul),  Desgui- 
gDJères  (Ernest),  Sabourin,  Satre,  Gueretin, 
Bauheben,  Bonnand,  Rehot. 

8*  Ambulance. 

Chirurgien  en  chef:  M.  Tardieu. 

Chirurgiens  :  MM.  Verrier,  Davila»  Char* 
pei^tier,  de  Laissement. 

Aides  :  MM.  Ghamprigaud,  Porte,  Roustan, 
Ducroix,  Rigand,  Tribes. 

Sous-aides  :  MM.  Blanquart,  Gros,  Bean^ 
Lucan,  Bouvier,  Finot,  Guénot,  Groyard, 
Wirmy. 

Comptable  :  M.  Boutard. 

Adjoint  en  i*"^  :  M.  Guichard. 

Adjoint  en  2«  :  M.  Graff. 

•—  D'après  un  correspondant  du  Times^  té- 
moin de  l'arrivée  à  Mayence  de  5  ou  600  bles- 
sés français  prisonniers,  les  soins  les  plus  em- 
pressés leur  sont  donnés.  Médecins,  sœurs  de 
la  Miséricorde,  dames  et  gentlemen  de  la  ville 
se  rendaient  avec  empressement  au  dépôt  du 
chemin  de  fer.  Tous  et  chacun  témoignaient 
aux  infortunés  une  vive  sympathie.  Les  bles- 
sures étaient  pansées  avec  intelligence.  On 
serrait  les  mains  des  pauvres  patients,  on  leur 
offrait  des  cigares.  Tous  les  yeux  se  mouil- 
laient de  larmes.  Après  quelques  heures  de 
repos,  il»  ont  été  embarqués  sur  quatre  stea- 
mers pour  être  transportés  à  Bonn,  à  Dussel- 
dorf  et  autres  villes  de  Tintérieur. 

—  On  apprendra  avec  peine  que  M.  le  doe- 
teur  Cuinier,  du  l"'  corps,  médecin  particu- 
lier du  ndaréchal  Mac-Mahon,  fait  prisonnier  & 
la  bataille  de  Relschoffen ,  n^est  pas  revenu. 
M.  Lœwel,  pris  àForbach,  a  pu,  au  contraire, 
rentrer  en  France.  M.  Taumônier  du  Yal-de- 
Grftce  a  été  tué. 

—  La  Société  médicale  du  YV  arrondim- 
ment  vient  de  verser  trois  cents  francs  dans  Ja 
caisse  des  dons  patriotiques,  en  faveur  des 
blessés  et  des  malades  de  Tarméev 
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—  M.  le  professeur  Boufsson^  doyen  de  la 
Faculté  de  médedine,  a  abandonné  en  faveur 
de  l'association  des  Secours  aux  blessés,  et 
pendant  toute  la  durée  de  la  guerre,  le  préci- 
pnt  attaché  au  décanat.  Ce  préciput  s'élève  à 
la  somme  de  1,500  francs. 

Tbè«e«  aontenaes  à  la  Faeolté  de  mé- 
decine de  ParU  pendant  l'année  1S70, 

—  MM.  Guichard  (Ambroise).  Recherches  sur 
les  injeciions  utérines  en  dehors  de  l'état 
puerpéral. 

Lacaze  (P. -F.).  Essai  sur  la  phthisie  syphili- 
tique. 

Gochy  Moncan  (A.).  £tude  physiologique 
des  Courants  électriques.  —  De  l'influence  des 
courauts  électriques  sur  la  circulation  et  de 
gaelques  déductions  thérapeutiques. 

Lépine  (Raphaël).  De  l'hémiplégie  pneumo- 
nlque. 

Napias  (Henri).  Essai  sur  la  fièvre  perni- 
cieuse algide. 

Got  (Justin).  Ëlude  sur  les  varioles  mali- 
gnes. 

Bellamy  (Auguste).  Des  causes  de  la  lym- 
phangite superficielle. 

Pissot  (Léon).  De  la  suture  de  l'intestin 
gangrené  dans  la  hernie  étranglée. 

Jacquey  (Joseph).  Des  affections  syphiliti- 
^68  du  fond  de  l'œil. 

fldoreau  (Jules).  Du  traitement  médical  de 
la  diphthérie,  et  en  particulier  de  son  traite- 
ment par  le  cubèbe. 

notais  (Ernest).  Symptomatologie  de  la 
eoDgesUon  chronique  du  foie. 

Poçhoy  (J.).  Recherches  expérimentales  sur 
les  centres  de  température. 

BAainguy  (À.).  Étude  sur  l'empoisonnement 
par  les  champignons. 

Sorin  (Firmio).  De  la  dyssenterie. 

Naudet  (Matthieu).  Du  phlegmon  périnéphré- 

tifue. 

Holmes  (Lucien).  Études  expérimentales  sur 
le  mode  d'action  de  l'ergot  du  seigle. 

Bourcheix  (Antoine).  Des  ulcères  tubercu- 
leux de  la  bouche,  et  de  la  langue  en  parti- 
culier. 

Hamel  (Louis).  Du  rash  variolique  (variolous 

rash  des  Anglais). 

Deshayes.  Recherches  thermométriques  dans 
la  fièvre  typhoïde. 

Brument  (Achille).  Des  différentes  formes 


de  la  fièvre  typhoïde  au  point  de  vue  du  trai- 
tement. 
Gastiau.  De  la  galvano-caustique  thermique. 

Coneonrs  de  la  Société  de  médecine 
du  Word  ponr  iS90.  —  Dispositions  gé- 
nérales :  Tous  les  médecins  français  et  étran- 
gers sont  invités  à  prendre  part  à  ces  con- 
cours. 

Les  mémoires  lisiblement  écrits  en  français 
seront  seuls  admis  à  coucourir. 

Les  planches  qui  seraient  jointes  aux  mé- 
moires doivent  être  manuscrites*. 

Les  manuscrits  envoyés  deviennent  la  pro- 
priété de  la  Société. 

Les  rapports  des  concours  et  les  mémoires 
couronnés  paraîtront  dans  le  Bulletin  médi* 
cal  du  Nord. 

De  pins,  la  Société  publiera  dans  le  J?u//0- 
tin  les  travaux  qui^  sans  mériter  les  prix,  lui 
paraîtront  néanmoins  dignes  de  la  publicité. 
Dans  ce  cas^  un  tirage  à  paît  de  cent  exem- 
plaires sera  adressé  à  Fauteur. 

Les  mémoires  seront  envoyés  à  Tun  des  se- 
crétaires de  la  Société  suivant  la  forme  aca- 
démique, c'est-à-dire  franco^  sans  indication 
de  nom  d'auteur,  et  portant  une  devise  répé- 
tée sur  un  billet  cacheté  contenant  le  nom 
et  l'adresse  de  Tauteur. 

Ce  billet  ne  sera  ouvert  que  pour  les  mé- 
moires couronnés  ou  publiés. 

Tout  auteur  qui  se  sera  fait  connaître  di- 
rectement ou  mdirectement  sera  exclu  du 
concours. 

Dispositions  spéciales  :  La  Société  ne  pro- 
pose pas  de  questions. 

.1.  Un  prix  de  300  fr.  sera  décerné  à  l'au- 
teur du  meilleur  mémoire  inédit  sur  un  sujet 
de  pathologie  interne^  d'hygiène  ou  de  théra- 
peutique. 

II.  Un  prix  de  300  fr.  sera  décerné  à  Fau- 
teur du  meilleur  mémoire  inédit  sur  un  sujet 
de  pathologie  externe  ou  d'obstétrique. 

Les  mémoires  doivent  être  envoyés  avant  le 
!«'  octobre  1870  (terme  de  rigueur). 

Le  Président,       Le  Secrétaire  généi^al^ 
D'  H.  PiLAT.       D^  E.  HuiDiEZ,  r.  Ste-Galhe- 

rine,  63^  Lille. 
Le  Secrétaire  adjoint, 
D'  H.  FoLET,  10,  rue  Masurel,  Lille. 
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MÉLANGES. 


Société  de  médeeine  léfpale.   —    A  la 

suite  d'élections  qui  ont  eu  Heu  dans  les  der- 
nières séances  ont  été  nommés  : 

V  Membres  titulaires  :  M.  A.  Duval,  avo- 
cat à  la  Cour  impériale,  et. M.  E.  Horteloup^ 
avocat  à  la  Gour  de  cassation  ; 

2*  Membres  correspondants  nationaux: 
MM.  Dannert^  professeur  à  TÊcoIe  de  méde- 
cine de  Tours  ;  Defaucomberge,  médecin  de 
rhôpital  de  Gien  ;  Doumerc,  substitut  du  pro- 
cureur impérial,  à  Mantes;  Graciette,  docteur 
en  médecine,  à  Toulouse;  Jacquemet,  agrégé 
à  la  Faculté  de  Montpellier  ;  Leroy,  médecin 
de  rhôpital  de  Meaux;  Petit,  médecin  en  chef 
de  Tasile  d'aliénés  de  Nantes  ;  Saignât,  avocat, 
docteur  en  droit,  à  Bordeaux  ;  Thonion  doc- 
teur en  médecine,  à  Annecy  ;  Yoyet,  docteur 
en  médecine,  à  Chartres; 

3^  Membre  correspondant  étranger  : 
M.  le  professeur  Alf.  Taylor,  à  Londres. 

La  Société,  après  avoir  procédé  à  ces  élec- 
tions, a  déclaré  la  vacance  de  deux  places  de 
membre  titulaire  et  de  dix  places  de  membre 
correspondant  national.  —  Les  demandes  des 
candidats  pour  ces  places  devront  être  adres- 
sées au  secrétariat  général  (iZi,  rue  de  Ghoi- 
seul,  à  Paris],  avant  le  i*^  novembre. 

La  Société,  qui  a  consacré  de  nombreuses 
séances  à  la  discussion  de  la  loi  sur  les  aliénés 
et  à  Texamen  des  honoraires  attribués  aux 
médecins  experts  commis  par  la  justice,  a 
décidé  que  les  rapports  qu'elle  a  entendus  et 
les  conclusions  qu'elle  a  adoptées  sur  ces  deux 
sujets  importants  seraient  transmis  à  M.  le 
garde  des  sceaux,  ministre  de  la  justice. 

La  question  actuellement  à  Tordre  du  jour 
est  celle  de  Tempoisonnement  par  Thuile  de 
croton-tiglium,  sur  laquelle  un  rapport  a  été 
fait  par  MM.  Halle  et  Mayet. 

IVote  sur  les  produits  de  la  bonUle, 

par  M.  A.  BoiLLOT.  —  La  houille,  cette  ma- 
tière précieuse  enfouie  dans  le  sol»  est  désignée 
dans  quelques  localités  sous  la  dénomination 
de  charbon  de  terre. 

Mais  ce  n*est  pas  sous  le  rapport  de  sa  com- 
bustibilité que  la  houille  doit  être  ici  étudiée  : 
ce  qu'elle  renferme  de  matières  et  de  princi- 
pes employés  fructueusement  dans  les  arts  et 
dans  Tindustrie  est  prodigieux;  ce  que  la  santé 
publique  peut  en  retirer  d'avantages  par  Theu- 
reux  emploi  hygiénique  de  quelques-unes  des 


substances  obtenues  par  sa  distillation.  Indé- 
pendamment du  gaz  d'éclairage,  est  considé- 
rable ;  on  ne  saurait  trop  en  apprécier  la  por- 
tée. C'est  principalement  sous  ce  point  de  vue 
que  nous  considérons  actuellement  la  houille, 
sauf  à  examiner  plus  tard  les  belles  couleurs 
dont  elle  a  enrichi  l'industrie. 

La  distillation  de  la  houille  est  une  opéra- 
tion d'une  simplicité  extrême  :  elle  consiste  à 
chauffer  cette  substance  dans  un  vase  en  fer 
bien  fermé,  auquel  on  a  adapté  un  tuyau  pour 
amener  dans  un  autre  vase  refroidi  avec  de 
l'eau  les  différents  produits  qu'une  chaleur 
progressive  doit  faire  recueillir.  La  condition 
de  chauffer  graduellement  est  indispensable, 
si  l'on  veut  obtenir  séparément  les  divers  li- 
quides provenant  des  vapeurs  qui  arrivent  de 
l'alambic  pour  se  condenser.  En  effectuant 
cette  distillation  avec  tous  les  soins  qu'elle 
exige,  voici  les  substances  qui  passent  chacune 
tour  à  tour  : 

Au  commencement  de  l'opération,  on  con- 
dense Vétker  minéral^  en  faisant  circuler  sa 
vapeur  dans  un  serpentin  entouré  d'un  mé- 
lange réfrigérant  composé  de  glace  et  de  sel. 
Les  liquides  ainsi  dénommés  collectivement 
sont  extrêmement  volatils;  ils  ne  pèsent  que 
600  ou  650  grammes  le  litre  (un  kilogramme 
d'eau  distillée  occupe  le  volume  de  un  litre)^ 
et  enlrenten  ébullition  vers 35  degrés  centigra- 
des, température  voisine  de  celle  de  nos  gran- 
des chaleurs  de  l'été. 

En  continuant  de  chauffer,  on  recueille  l'es- 
prit minéral,  qui  bout  entre  Ix^  et  70  degrés; 
puis  les  essences,  dont  le  point  d'ébuliitioa 
atteint  75  et  même  120  degrés.  Ensuite,  vien- 
nent les  huiles  légères,  les  huiles  lampantes 
utilisées  pour  l'éclairage;  à  la  fin  de  la  distil- 
lation, apparaissent  les  huiles  lourdes,  four- 
nies en  assez  grande  abondance  par  le  gou- 
dron de  houille  sortant  des  usines  à  gaz. 

La  division  précédente,  établie  dans  les  dif- 
férents produits  donnés  par  la  distillation  de 
la  houille,  du  schiste,  etc. ,  est  due  à  M.  Mon- 
gruel,  qui  s'est  beaucoup  occupé  de  la  question. 

Il  existe,  dans  l'huile  fournie  par  le  gaz  de 
l'éclairage  obtenu  en  distillant  la  houille,  un 
produit  jouissant  de  propriétés  toutes  parti- 
culières et  très-énergiques  :  c'est  l'acide  phé- 
nique,  employé  très-avantageusement  en  mé- 
decine. Mais  disons  d'abord  comment  on  ob- 
tient ce  corps  précieux,  préconisé  par  on 
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grand  nombre  de  médecins,  qui  ont  fait  à  son 
sujet  quelques  travaux  dont  le  retentissement 
a  été  très-grand. 

Pour  obtenir  Tacide  phénique,  il  faut  dis- 
tiller rhuile  du  gaz  de  Téclairage.  Les  por- 
tions recueillies  entre  160  et  190  degrés  sont 
mélangées  avec  de  la  potasse  (caustique)  dis- 
soute dans  de  Teau,  à  chaud  et  à  saturation, 
c*est-à-dire  autant  que  Teau  peut  en  prendre. 
La  masse  cristallisée  est  séparée  de  Teau^  puis 
redis&oute  dans  ce  liquide^  où  il  se  forme  deux 
couches,  l'une  supérieure  et  Tautre  inférieure. 
Cette  dernière  couche  est  mise  à  part  et  trai- 
tée par  l'acide  chlorhydrique  (esprit  de  sel  du 
commerce}.  On  voit  alors  une  huile  se  sépa- 
rer; c'est  l'acide  phénique,  ce  désinfectant 
par  excellence,  ce  tueur  de  miasmes^  cet  en- 
nemi mortel  de  tous  les  germes  qui  engen- 
drent la  putréfaction. 

L^acide  phénique  est  très-volatil;  il  ne  sau- 
rait être  mauié  sans  prendre  des  précautions 
indispensables,  car  il  attaque  vivement  la 
peau.  Mais,  comme  il  se  dissout  facilement 
dans  Teau^  dans  l'acide  acétique  (vitiaigre), 
dans  Talcool  et  daus  les  huiles^  il  est  facile  de 
l^employer  sous  forme  de  dissolution. 

Un  certain  nombre  de  combinaisons  de  l'a- 
cide phénique  jouissent  de  toutes  les  proprié- 
tés médicales  de  Tacide  lui-même,  sans  pré- 
senter aucun  de  ses  inconvénients.  Le  vinaigre 
phénique,  les  sels  alcalins^  produits  en  géné- 
ral par  toutes  les  huiles  de  houille  saponifia- 
bles  (formant  des  savons),  ont  été  signalés  à 
la  médecine  comme  antiputrides  et  désinfec- 
tants^ au  même  degré  ou  à  peu  près  que  Ta- 
cide  phénique  pur. 

Tous  ces  composés  sont  des  insecticides 
puissants,  des  destructeurs  de  germes  putri- 
des^ etc.  S'W  faut  en  croire  un  bon  nombre  de 
médecins,  ils  guérissent  les  blessures  quand 
aucun  corps  étranger  n'est  renfermé  dans  la 
plaie.  Mélangés  à  Teau  dans  de  faibles  pro- 
portions, ils  remplacent  avec  supériorité 
tontes  les  dissolutions  d'alun,  de  tanin,  d'acé- 
tate de  plomb,  etc. 

C'est  Rungé  qui  a  découvert  Tacide  phéni- 
que, en  i83/(.  Ce  corps  a  été  désigné  succes- 
sivement sous  les  noms  diacide  carbolique, 
de  phénol,  de  spyrol  et  de  salicone.  La  subs- 
tance que  l'on  vend  dans  le  commerce  sous 
le  nom  de  créosote,  dit  M.  Lemaire,  n'est 
souvent  que  de  Tacide  phénique  plus  ou  moins 


pur.  La  véritable  créosote,  extraite  du  gou- 
dron de  bois  par  Reichenbach,  est  un  corps 
parfaitement  distinct.  C'est  à  cette  dernière 
créosote  que  le  vinaigre  de  bois,  l'eau  de 
goudron,  la  suie  et  la  fumée  de  bois  doivent 
leurs  propriétés  antiseptiques. 

Ambulantes  sédentaire  de  Paris.  — 

On  lit  dans  le  GaïUois  du  23  août  :  «c  Le  co- 
mité de  la  presse  française  n'est  pas  demeuré 
inactif  en  face  des  fonds  qu'il  a  ramassés. 

«  Sans  parler  de  l'ambulance  dont  il  a  con- 
fié l'organisation  à  la  Société  internationale 
des  secours  aux  bjessés,  il  s*est  préoccupé  de 
créer  à  Paris  une  ambulance  sédentaire. 

«  Ses  efforts  ont  été  couronnés  de  succès. 

ce  M.  Ricord  a  accepté  d'être  notre  chirur- 
gien en  chef;  l'autorité  de  cette  illustration 
médicale  sera  pour  tous  la  plus  parfaite  ga- 
rantie de  l'intelligence  et  du  dévouement  qui 
présideront  aux  soins  appelés  à  être  distri- 
bués. 

tt  A  côté  de  cette  autorité  scientiûque  s'est 
placé,  avec  un  empressement  dont  nous,  le  re- 
mercions^ Monseigneur  Bauer,  dont  tout  éloge 
fait  ici,  quoique  au-dessous  de  la  vérité,  paraî- 
trait suspect,  puisqu'il  est  des  nôtres. 

a  A  eux  deux,  les  directeurs  des  ambulan- 
ces de  la  presse  feront  des  prodiges. 

«  Le  gouvernement  nous  a  déjà  abandonné 
les  bâtiments  de  l'École  des  ponts  et  chaussées 
et  son  annexe. 

«  Nous  sommes  en  instance  pour  obtenir 
qu'il  mette  aussi  l'Elysée  à  notre  disposition. 

a  D'autre  part,  nous  faisons  des  démarches 
pour  que  l'immeuble  des  magasins  réunis 
nous  soit  loué  au  moins  en  partie. 

a  On  voit  que  nous  sommes  en  bon  chemin. 

a  A  partir  d'aujourd'hui,  M.  Ricord  recevra 
chez  lui>  à  3  heures,  ceux  de  MM.  les  chirur- 
giens et  médecins  qui  voudront  s'associer  à 
son  œuvre  patriotique. 

«  Demain,  nous  publierons  la  note  des 
objets  que  M.  Ricord  compte  demander  à 
l'initiative  privée  afin  d'amoindrir  le  moins 
possible  nos  ressources  en  argent,  qui  seront^ 
nous  le  craignons^  au-dessous  de  la  t&che  en- 
treprise. 

«Aujourd'hui   même  nous    adressons   à 
M.  le  comte  de  Flavigny,  président  de  la  So- 
ciété internationale  de  secours  aux  blessés, 
S  une  lettre  tendant  à  nous  faire  mettre  en  pos* 
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session  de  TambulaDee  faite  à  nos  frais  par 
les  soios  de  ladite  Société. 

«  Dans  celte  lettre,  Dons  exprimons  dos 
remerclments  à  M.  de  Flavigny  et  aussi  le 
regret  de  lui  retirer  uo  matériel  dont  il  est 
temps  de  faire  usage. 

«  Placée  sous  les  ordres  directs  de  M.  Ri- 
cord  et  de  M^^  Bauer,  cette  ambulance  est 
appelée  à  rendre  de  grands  services. 

a  Le  Président  du  Comité, 
«  Edmond  Tarbé.  » 

Nous  lisons  dans  le  Gaulois  du  2Â  août  : 

«  Notre  appel  a  été  entendu. 

«  Le  matin^  nous  publiions  quelques  lignes 
annoDçant  que  le  docteur  Ricord  avait  bien 
voulu  prendre  la  direction  médicale  de  nos 
ambulances,  et  que  Ms^  Bauer  nous  prêtait 
son  concours  éclairé  et  dévoué.  A  trois  heures 
de  l'après-midi,  les  médecins  accouraient  de 
toutes  parts  chez  noire  illustre  chirugien  en 
chef. 

«  Après  quelques  mots  chaleureux  deremcr- 
dment,  le  docteur  Ricord  a  exposé  le  but  de 
la  presse  et  les  moyens  qu'il  se  proposait 
d'employer  pour  y  atteindre. 

«  i**  D^safnbulanees  sédentaires ueroniéi^ 
blies  à  Paris.  Déjà  PËcole  des  pouls  et  chaus- 
sées de  la  rue  des  Saints-Pères  et  son  annexe^ 
avenue  de  PEmpereur,  ont  été  généreuse- 
ment accordées,  et  Pou  a  aussitôt  pourvu  à 
leur  personnel  médical. 

«  2°  Des  ambulances  volantes  seront  or- 
ganisées dès  que  les  événements  en  comman- 
deront la  nécessité;  par  elles,  des  secours 
immédiats  seront  portés  où  Turgence  les  ré- 
clamera* 

u  Pour  faciliter  Paction  de  ces  ambulances 
volantesy  le  personnel  de  médecins  sera  divisé 
en  escouades,  par  quartiers,  afin  de  pouvoir 
être  rendus  au  premier  appel  et  d'agir  avec  la 
plus  grande  promptitude. 

«  M.  Mathieu,  chargé  de  Tarsenal  chirurgi- 
cal, pourvoira  à  la  fourniture  des  instruments 
de  chirurgie  nécessaires. 

a  Plusieurs  pharmaciens  ont  offert  leurs 
services  et  leurs  remèdes  gratuits. 

tt  Sur  la  demande  de  U^  Bauer,  le  père 
Etienne,  supérieur  des  Lazaristes,  a  mis  à  sa 
disposition  un  personnel  de  sœurs  de  chari- 
té proportionné  aux  besoins  du  service* 

a  AGn  d'économiser  des  fonds  précieux,  le 


service  des  infirmiers  sera  confié  aux  person- 
nes de  bonne  volonté  qui  voudront  bien  rem- 
plir gratuitement  cette  modeste  et  utile  fonc- 
tion :  une  démarche  sera  faite  auprès  du  su- 
périeur des  Frères  des  écoles  chrétiennes  et 
après  de  Parchevèque  de  Paris,  pour  que  des 
frères  et  des  séminaristes  puissent  librement 
accepter  l'emploi  d'infirmier. 

«Dans  la  seule  journée  d'hier,  voici  les  mé- 
decins, pharmaciens  ou  élèves  qui  se  sont  mis 
à  la  disposition  de  notre  service  des  ambulan- 
ces : 

«  Les  docteurs  Demarquay  (qui  remplira  les 
fonctions  de  chirurgien  en  chef  adjoint]»  Riant, 
Vivier,  Bertillon,  Bottentuit,  Laskowski,  Rouch, 
Quertier,  Legroux,  Poterin  du  Motel,  P.  Gha- 
tiilon,  L.  Leroy,  Planchon,  Gérin-Roz-*,  La- 
noix,  Dupré,  Demouy,  Xavier  Gouraud,  Halle, 
Lemaire,  Georges  Darvaris,  Ley,  J.  Jablonsld, 
Rech,  de  Ranse,  Antoine  Gros,  Gh.  Martin, 
Lapra,  Peutray,  Ganuet,  Gousin,  Handvogel, 
Labbé(Léon),  Lucien  Sergent,  Mouribot,  Urba, 
Bastien,Barré,  H.-O.Gaudin,  Gourtillier,  J.-Gb. 
Kohne,  Scaglia,  Calvo,  Fournier,  H.  Daude- 
mont,  Rochon. 

«  Les  pharmaciens:  G.  Pelisse,  Ghevner, 
Julien,  Guyon  de  Grandmaison,  F.  Ailhet, 
Guyot,  Haudoc-Lauras,  Le  Danois,  Blondeau. 

a  A.  Gollette,  ex-interne;  H.  Doudement, 
ex-interne;  Péride,  externe;  Legendre,  ancien 
externe.  » 

IVécrolofTie.— M.Gilibert  (Stanislas),  doc- 
teur en  médecine  de  i8l5,  ancien  président  du 
Gonseii  d'administration  de  la  ville  de  Lyon» 
l'un  des  fondateurs  de  l'École  de  la  Marti- 
nière,  mort  à  Lyon  dans  une  extrême  vieil- 
lesse. Gilibert,  dit  M.  Gaffe ,  était  né  en  Po- 
logne oi!k  son  père  avait  été  emmené,  pour  y 
professer  la  botanique,  par  Stanislas  Ponia- 
towski,  le  dernier  roi  de  ce  malheureux  pays. 
Lorsqu'en  1830,  le  gouvernement  de  Louis- 
Philippe  refusa  de  secourir  la  Pologne,  Gilibert 
se  démît  de  toutes  ses  fonctions  publiques, et  se 
livra  uniquement  à  l'exercice  de  la  médecine. 

—  M.  Naudin  (Emmanuel),  reçu  docteur 
en  i8/i3 ,  chevalier  de  la  Légion  d'honneur, 
mort  âgé  de  53  ans  à  Sancergues  (Gher) ,  sa 
ville  natale,  léguant  la  somme  de  200  fr.  à  la 
Société  de  médecine  du  Gher  dont  il  était 
membre. 
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Paris,  12  septembre. 

La  poste  bous  a  retoorné  tous  les  numéros 
adressés  à  nos  confrères  des  pays  occupés  pkr 
Penneml.  Pour  les  pays  non  encore  envahis, 
mais  susceptibles  de  Tètre,  rions  sommes  dans 
l'impossibilité'  de  savoir  à  qui  nous  pouvons 
adresser  le  journal  avec  quelque  probabilité 
qu'il^  arrive  li  destination.  Encore  quelques 
jotirs»  et  peut-être  Tinvcstissement  de  la  capi- 
tale nous  aura  séparés  pour  un  temps  indéter- 
miné de  toute  communication  avec'  les  dépar- 
lements. D'un  autre  côté,  l'accomplissement 
dès  devoirs  civiques  qui  incombent  à  tout 
médecin  nous  est  un  obstacle  à  un  travail 
sérieux  de  rédaction.  Devant  ces  cfrconstances 
de  force  majeure,  nous  avons  décidé  de  sus- 
pendre la  publication  de  la  Revue  de  (kéru' 
peuHque  jusqu'à  ce  que  des  jours  meilleurs 
aient  lui  sur  notre  patrie,  ou  tout  au  moins 
jusqu'à  ce  que  les  voies  soient  rouvertes.  Nous 
prévetions  d'ailleurs  nos  abonnés  qu'il  leur 
sera  tenu  compte  des  numéros  mandants  par 
une  plus  grande  abondance  de  matières  dans 
les  premiers  numéros  qui  reparaîtront. 


• 


Que  pourrait  dire  aujourd'liui  la  chronique 
en  présence  de  Vimmenilté  de  nos  malheurs? 
A  peioe  se  préocoupérait'^on  si  nous  disions 
que  répidémie  de  variole  de  Parie  a  repx^i 
une  marche  ascendante  et  qu'elle  est  montée 


de  99  décès  à  148  dans  la  semaine,  du  28  août 
au  3  septembre.  Dans  celle  du  k  au  10  sep- 
tembre elle  à  descendue  à  116.  Espérons 
que  le  ciel  nous  préservera  des  épidémies 
bien  autrement  funestes  qui  s'attachent  aux 
armées,  telles  que  le  typhus,  la  pourriture 
d'hôpital.  En  tout  cas,  les  médecins  qui  ont 
tous  été  jusqu'ici  à  leur  poste  ne  failliront 
pas  à  la  (àche,  soit  dexant  les  malades,  soit 
devant  l'ennemi. 

Terminons  par  un  trait  qui  montre  que  le 
patriotisme  du  corps  médical  bat  à  Tunisson 
de  celui  de  l'armée. 

Cinq  cents  médecins  et  infirmiers  militaires 
ont  pris  les  armes  à  la  bataille  de  Sedan.  Sur 
ce  nombre,  dit  un  journal  politique,  plus  de 
deux  cents  sont  morts  au  champ  d'honneur. 
Cest  le  cas  de  répéter  avec  Virgile  : 

Magnanimi  heroes,  nati  melioribns  annis  ! 

M4rTin-Lauzer« 


x=c 


TIIÉBAPBDTIQIJB    MÉDIOO-OBIBIIBCIGALB* 


I.  lin  traitement  dee  platée  par  la 
ntithode  antleeptlaue  de  LUter. 

Tel  est  le  titre  d'un  travail  intéressant  pu- 
blié à  Liège,  par  M.  le  docteur  Oscar  Ansiaux, 
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et  dont  fioof  m^UaoB  le*  prindpaiiz  panages 
mm»  U-»  yeux  de  dos  leeteors  : 

Il  ett  peu  de  qoestionf  qui  ioléretseot  an- 
taot  le  ctiirorgieo  que  le  trailemeot  des  plaiea , 
el  qui  aieot  une  faDportaiiee  pratique  plua 
eoofldérable*  Aa»f  voit-oo  à  ebaqoe  ioatant 
surgir  de  Doovellea  métbodea  qui  ont  dooné 
de  nerfelileos  réiuluts  à  lean  iiiYentean, 
nais  dont  la  plupart  sont  loin  de  réaliser  les 
effets  qaf  en  élalent  atundos.  Noos  avons  va 
préooofser  les  paosemcols  à  Takool^  andenne 
méthode  réinventée  de  nos  jours;  au  Con- 
grès de  Paris  de  1867,  Barbosa  (de  Lisbonne), 
Goiselio,  Labat  (de  Bordeaux),  ont  vanté  Tef- 
flcacilé  de  ce  remède  que  d^autres,  du  reste, 
avaient  déjà  mis  en  usage.  Ce  mode  de  pan- 
sement n^est  pas  à  dédaigner  dans  certaines 
elreonstances;  mais  il  nous  parait,  d'après  ce 
que  nous  avons  observé,  qu*on  en  a  considé- 
rablement surfait  la  valeur.  Nous  le  jugeons 
notamment  impuissant  à  prévenir  IMnfection 
purulente. 

Il  y  a  quelques  années,  dans  ce  recueil 
même,  V.  Dewandre,  d* Anvers,  a  publié  un 
travail  dam  lequel  Tefflcacité  du  sel  marin 
était  démontrée  par  de  nombreuses  et  inté- 
reuantei  observaiioni.  En  1867,  au  Congrès 
de  Parii,  M.  Bourgade  de  Clermont-Ferrand  a 
recommandé  fortement  Pusage  local  du  per- 
chlorure  de  fer,  dans  le  but  de  prévenir  toug 
les  phénomènes  de  la  fièvre  chirurgicale.  J'ai 
eu  Foccasion  de  voir  ce  traitement  mis  en 
œuvre  ;  les  effets  en  ont  été  si  peu  satisfai- 
unts  qu'il  me  serait  impossible  de  le  recom- 
mander sous  aucun  rapport.  L'occlusion  pneu- 
matique conseillée  par  Jules  Guérin,  modifiée 
par  Maisonneuve^  parait  avoir  produit  d'ex- 
eellents  résultats;  mais  elle  exige  des  appa- 
reils qui  ne  seront  jamaia  qu'à  la  disposition 
du  petit  nombre. 

Un  autre  mode  de  traitement,  qui  a  peu  at- 
tiré Tattention  chez  nous,  mais  qui  parait 
•voir  été  fréquemment  employé  en  Angle- 
terre, est  le  pansement  par  le  styptique  col- 
loïde de  B,  Richardson.  On  sait  qu'on  réussit 
souvent  à  guérir  promptement  certaines  plaies 
en  les  recouvrant  de  couches  épaiases  de  col- 
lodion  ;  on  obtient  surtout  du  succès  dans  les 
plaiea  par  Inatrument  tranchant  on  par  Ins- 
Iranent  contondant,  pourvu  .qu'ellea  n'aient 
pas  une  grande  étendue.  Le  stypliqne  colloïde 
de  RiobardaoB  a  remplacé  «vantagenaement 


le  eollodion;  fl  est  compoié  d^éOier  satnré  de 
tannin,  anquei  on  a  méiaDgé  de  la  leintnre 
de  benjoin  et  do  eoloo-pondre. 

Les  résoltats  qui  ont  été  obtenus  démon- 
trent clairement  la  valeor  dn  procédé;  Péther 
s^évapore,  le  tannin  et  le  coton  restent  en  place, 
se  combinent;  le  tannin  agit  directement  sur 
falbumine  dn  sang,  la  eoagule,  et  il  se  forme 
à  la  sorlaoe  de  la  pbûe  une  membrane  pres- 
que anssi  résistante  que  dn  coir.  De  cette  ma- 
nière, Pair  ne  peut  arriver  jusqu'à  la  solution 
de  continuité,  et  dans  on  bon  nombre  de  cas 
(un  tiers  d'après  William  Adam),  la  plaie  se 
guérit  par  première  intention,  comme  une 
plaie  sous-cutanée. 

Citons  encore  les  pansements  à  Facide  sul- 
fureux conseillés  par  James  Dewar,  à  la  terre 
sèche,  préconisés  par  Uewson  de  Philadel- 
phie, au  chlorure  de  zinc,  à  la  teinture  de 
benjoin,  à  la  térébenthine,  à  Tacide  thymique, 
avec  les  feuilles  de  plomb,  etc.,  et  celui  que 
J.  Fayrer  de  Calcutta  vient  d'introduire  dans 
la  pratique  chirurgicale.  Ce  médecin  a  depuis 
près  d*un  an  traité  lea  plaies  avec  i'huile  de 
pétrole  pure  ou  mélangée  à  parties  égales  de 
glycérine.  Il  réclame  pour  l'huile  de  pétrole 
tous  les  avantages  que  Lister  a  assignés  à  sa 
méthode  antiseptique  dont  nous  allons  main- 
tenant parler. 

Mais  avant  de  décrire  cette  méthode  et  d'in- 
diquer les  résultats  qu'il  nous  a  été  donné 
d'observer,  insistons  sur  ce  point  que  le  pan- 
sement n'est  qu'un  des  éléments  de  la  ques- 
tion du  traitement  des  plaies.  Pour  étudier  ce 
vaste  problème  souj  toutes  ses  faces,  il  fau- 
drait tenir  compte  de  bien  d'autres  circons- 
tances, de  la  disposition  morale  du  blessé  ou 
de  l'opéré,  de  sa  constitution,  des  conditions 
hygiéniques  dans  lesquelles  il  se  trouve,  du 
régime  auquel  il  est  soumis,  etc....  Mais  notre 
rôle  est  plus  modeste,  et  nous  nous  bornerons 
à  examiner  dans  ce  travail  l'influence  de  Fa- 
cide  phénique  ou,  comme  disent  les  Anglaia, 
de  l'acide  carbolique,  sur  la  marche  et  la  ci- 
catriaation  des  plaies.  La  plupart  des  malades 
dont  il  sera  question  ont  été  traités  dans  le 
service  de  M.  le  professeur  N.  Ansianx,  à 
l'hôpital  de  Bavière. 

Au  mois  d'août  1867,  Joseph  Lister,  alors 
profeaaeur  de  chimrgle  à  Glasoow,  anjonr- 
d'hni  chargé  du  cours  de  clinique  chirurgicale 
à  Edimbourg,  oùlU  a  succédé  à  James  Syme, 


0.  ANsiAUx.  —  plaies;  méthode  antiseptique  de  uster. 
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luikïà British  médical  AssociationMJiimshW 
InViinUiDuprincipeantiseptigvtedansla  pror 
tique  chirurgicale.  Il  précooisail  fortement  le 
traitement  des  plaies,  des  fractures  compliquées, 
desabcès,  par  Tacide  phéoique^  et  il  formulait 
en  même  temps  une  théorie^  liasée  sur  les  ex- 
périences de  Pasteur.  Il  est,  disait-il^  haute- 
ment désirable  de  prévenir  la  production  de  la 
suppuration  et  d'écarter  les  dangers  qui  l'ac- 
cempagnent.  Jusque  dans  ces  derniers  temps, 
ce  but  ne  paraissait  pas  pouvoir  être  atteint, 
puisqu'on  regardait  comme  impossible  d'em- 
pêcher l'aclion  de  i'oxygène  sur  la  plaie,  ce 
gaz  étant  considéré  par  tout  le  monde  comme 
ragent  producteur  de  la  putréfaction.  Mais  de- 
puis les  recherches  de  Pasteur,  on  sait  que 
]es  propriétés  sepiiques  de  Tatmosphère  dé- 
pendent, non  de  Toxygène  ou  d'un  autre  gaz, 
mais  d'organismes  microscopiques  qui  y  sont 
sospendus.  Or,  continue  Lister,  j'ai  pensé  que 
Ton  pourrait  éviler  la  décomposition  de  la 
partie  lésée,  sans  exclure  Tair,  en  plaçant  sur 
la  plaie  une  substance  capable  de  détruire  ces 
organismes  microscopiques;  on  éviterait  donc 
les  complications  des  plaies  en  tamisant  Pair 
par  une  matière  antiseptique. 

La  substance  employée  par  Lister  est  l'a- 
cide phénique  ou  earbolique,  composé  qui  pa. 
rait  exercer  une  iniluence  destructrice  parti- 
culière sur  les  organismes  inférieurs  :  c'est, 
en  un  mot,  Taotiseptique  le  plus  puissant  au- 
jourd'hui connu. 

Le  premier  objet  du  traitement  est  de  dé- 
truire les  germes  septiques  qui  peuvent  s'être 
introduits  dans  la  plaie  soit  au  moment  de 
l'accident,  soit  pendant  le  temps  qui  s'est 
écoulé  depuis  la  production  de  la  blessure 
Jusqu'à  l'application  du  traitement.  Le  second 
0bjet  que  l'on  doit  avoir  en  vue  est  d'empê- 
cher la  décomposition  ultérieure  de  se  pro- 
dohre  dans  la  plaie. 

Pour  réaliser  les  différents  points  énoncés 
dans  sa  théorie,  Lister  procède  de  la  manière 
suivante.  Il  commence  par  laver  la  plaie  à  l'a- 
cide phénique:  lors  de  ses  premiers  panse- 
ments, il  a  eu  recours  à  l'acide  phénique  par; 
mais  le  lavage  opéré  dans  ces  conditions  a 
présenté  des  inconvénients;  il  déterminait  de 
Tives  douleurs,  quelquefois  même  il  provo- 
quait des  vomissements.  Aussi  le  chirurgien 
écossais  a-l-il  renoncé  à  l'emploi  de  l'acide 
par  et  ne  fait-il  aiyourd'hui  usage  que  de  so- 


lutions aqueuses  contenant  \  /20, 1  /30  ou  l/i!iO 
d'acide  phénique.  Le  lavage  doit  être  opéré 
minutieusement,  de  façon  qu'aucune  partie 
de  la  plaie  ne  puisse  y  échapper.  Gela  fait« 
Lister  recouvre  la  plaie  de  pièces  de  pan- 
sement contenant  de  l'acide  phénique;  si  l'air, 
malgré  ce  pansement  protecteur,  arrive  jusqu^à 
la  plaie,  il  sera  débarrassé  des  germes  septi- 
ques qu'il  pourrait  renfermer;  ils  auront  été 
détruits  par  l'acide* 

Au  début.  Lister  pansait  ses  blessés  de  la 
manière  suivante  :  il  plaçait  sur  la  plaie  un 
linge  trempé  dans  la  solution  ci-dessous  indi- 
quée: 

Huile  de  lin  bouillie. ...    &  p. 
Acide  earbolique 1  p. 

Cette  pièce  de  linge  qui  ne  devait  être  enle- 
vée que  lors  de  la  guérison  définitive,  débor- 
dait la  plaie  en  tous  sens,  et  au-dessus  d'elle  il 
plaçait  une  pête  formée  en  ajoutant  à  la  solu- 
tion huileuse  du  carbonate  de  chaux.  Cette 
pâte  était  mise  entre  deux  linges,  devait  avoir 
l//i  de  pouce  d'épaisseur  et  servait  donc  de 
réservoir  de  la  substance  antiseptique  ;  elle 
devait  dépasser  la  plaie  de  tous  côtés,  pouvait 
même  entourer  toute  la  circonférence  du  mem- 
bre. U  fallait  renouveler  chaque  jour  la  pête 
antiseptique. 

Mais,  quoique  ce  mode  de  pansement  ait 
procuré  à  Lister  de  beaux  succès,  il  a  cher- 
ché à  le  remplacer  par  des  topiques  plus  fa- 
ciles à  manier.  Il  emploie  aujourd'hui  des 
substances  emplastiques  dont  voici  la  com- 
position. 

i"*  Plaques  phéniquées. 

Laques  en  écailles 3  parties. 

Acide  phénique  cristallisé..    1  partie* 

* 

Chauffez  la  laque  avec  un  tiers  de  l'acide 
phénique  sur  un  feu  doux;  lorsqu'ils  sont 
mêlés,  ajoutez  Tacide  phénique  peu  à  peu  en 
remuant  jusqu'à  ce  que  le  mélange  soit  bien 
fait  ;  passez  dans  une  mousseline.  On  étend 
alors  cette  p&te  pour  eu  faire  des  plaques  très- 
minces.  Sur  la  face  de  la  plaque  qui  sera  en 
contact  avec  la  plaie,  on  étend  avec  un  pin- 
ceau une  mince  couche  d'une  solution  de 
gutta-percha  dans  80  parties  de  sulfure  de 
carbone.  Quand  le  sulfure  est  évaporé,  on  ap- 
plique sur  Fautre  face  une  feuille  de  paillon 
d'étain,  et  on  renferme  cette  plaque  jusqu'à 
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ce  qu'on  en  fasse  usage.  La  mince  lamelle  de 
gutta-percha  empêche  la  laque  de  coller  aux 
parties  molles  et  se  laisse  cependant  traverser 
par  facide  phénique^  pour  désinfecter  les  li- 
quides qui  s'écouient  ;  du  reste^  on  peut  Ten- 
lever  au  besoin. 

Ces  plaques  se  dessèchent  au  bout  de  quel- 
que temps  et  deviennent  cassantes  ;  il  suffît, 
pour  les  rendre  de  nouveau  souples  et  flexi- 
bles, de  les  exposer  pendant  quelques  ins- 
tants à  la  chaleur  d  un  feu  modéré.  Ces  pla- 
ques sont  demi-transparent^,  brunâtres^  ou, 
pour  mieux  dire,  par  leur  coloration  et  leur 
aspect^  elles  rappellent  tout  à  fait  la  pâte  de 
jujube  ;  elles  exhalent  une  odeur  prononcée 
d'acide  phénique. 

2*^  Emplâtres  phéniqués. 

Huile  d*olive 12  parties  en  poids. 

Lîtharge 12         — 

Cire 3        — 

Acide  phénique  cristallisé.  2  1/2  — 

Pour  bien  faire  cet  emplâtre^  il  ne  faut  point 
ajouter  d'eau;  on  Tétend  comme  le  diachylon 
sur  une  toile  mince. 

On  fait  aussi  un  emplâtre  analogue,  mais 
contenant  seulement  1/100  d'acide  phénique. 

3""  Huiles  phéniquées. 

Huile  d'olive  ou  de  lin  bouillie.  ..3p. 

Acide  phénique 1  p. 

Huile 9  p. 

Acide  phénique.  .4« 1  p. 

Cette  dernière  formule  est  la  plus  usitée. 

à^  Solutions  aqueuses. 

Eau '.'. . . ...  20,  30  ou  /iO  p. 

Acide  phénique.  ••    1  p. 

Nous  décrirons  maintenant  le  pansement 
tel  qu'il  a  été  pratiqué  chez  les  blessés  de  l'hô- 
pital de  Bavière;  il  est^  du  reste,  en  tous 
pomts  analogue  à  celui  employé  aujourd'hui 
par  Lister  ;  rien  n'a  été  changé  dans  la  mé* 
thode^  et  nous  insistons  sur  ce  point,  parce 
que  nous  sommes  convaincus  que,  si  l'onveut 
recourir  à  la  méthode  antiseptique,  il  faut 
l'employer  avec  toutes  les  précautions  indi- 
quées par  Lister.  Suivant  nous,  on  n'aura  pas 
fait  un  pansement  antiseptique  si  l'on  se  con- 
tente d'appliquer  sur  une  plaie  de  la  charpie 


imbibée  d'huile  ou  d'eau  phéniquée,  et  nous 
déclarons  d'avance  que  nous  n'acceptons  pas 
les  résultats  obtenus  par  un  tel  mode  de  trai- 
tement et  qu'on  pourrait  nous  opposer.  £n 
effet,  comme  on  l'a  fait  remarquer  avec  rai- 
son,  de  la  charpie  ou  des  linges  imbibés 
d'huile  phéniquée  ne  conviennent  pas  pour 
des  pansements  peu  renouvelés;  les  liquides 
de  la  plaie  remplacent,  en  imbibant  le  tissu, 
rhuile  antiseptique,  et  le  pansement  n'est 
plus  suffisamment  protecteur. 

Le  pansement,  tel  qu'il  a  été  adopté  à  l'hô- 
pital de  Bavière,  s'exécute  de  la  manière  sui- 
vante: 

On  lave  d'abord  ta  plaie  avec  la  solution 
aqueuse  au  l/SO"";  et,  comme  nous  Tavons 
déjà  fait  observer,  oe  lavage  doit  être  fait 
avec  beaucoup  de  soin,  de  manière  qu'au- 
cun point  de  la  solution  de  continuité  ne 
puisse  échapper  à  l'action  de  l'acide  phéni- 
que. Le  lavage  terminé,  on  réunit  la  plaie  par 
la  suture,  si  on  le  Juge  convenable.  Ensuite 
on  applique  une  plaque  phéniquée  dont  les 
dimensions,  la  forme,  sont  naturellement  en 
rapport  avec  celles  de  la  plaie;  en  pratiquant 
des  incisures  dans  la  plaque,  on  parvient 
presque  toujours  à  Tadapter  à  la  région  qu'il 
s'agit  de  recouvrir;  si  l'on  éprouvait  quelques 
difficultés,  on  remplacerait  la  plaque  par  l'em- 
plâtre dont  nous  avons  donné  la  composition. 
La  plaque  phéniquée  est  ensuite  recouverte 
d'une  feuille  d'étain  et  maintenue  &  l'aide  de 
bandelettes  agglutinatives.  On  place  enfin  sur 
ce  pansement  de  la  charpie,  des  compresses» 
et  on  le  fixe  à  l'aide  d'une  bande  roulée.  Tout 
cet  appareil  peut  être  renouvelé  chaque  jour; 
mais,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  il  n'est 
nécessaire  de  le  lever  qu'au  bout  de  deux^ 
trois  ou  quatre  jours.  Quand  on  le  change,  il 
faut  prendre  certaines  précautions.  Il  ne  faut 
point  laisser  la  plaie  exposée  au  contact  de 
l'air  ;  il  faut,  aussitôt  la  plaque  enlevée,  la  re- 
couvrir d'une  compresse  imbibée  d*httiie  phé- 
niquée. On  examine  la  région,  on  procède  à 
,son  lavage,  on  enlève  la  compresse  d'huile, 
et  on  lui  substitue  rapidement  une  nouvelle 
plaque  phéniquée. 

Si,  au  lieu  de  plaque,  on  fait  usage  de  rem- 
plâtre,  il  faut  observer  les  mêmes  précau- 
tions. 

Dans  tous  les  cas,  le  pansement  doitT  èlre 
fait  rapidement,  avec  une  extrême  minutie,  et 
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il  ne  faut  sous  aucun  prétexte  se  départir  de 
cette  règle  de  conduite  sur  laquelle  Lister  in- 
siste avec  beaucoup  de  force. 

Nous  avons  à  examiner  maintenant  les  ef- 
fets déterminés  par  les  pansements  à  Tacîde 
phénique,  sur  la  marche  et  la  cicatrisation 
des  plaies. 

Le  premier  point  à  signaler  est  la  diminu- 
tion^ et  même,  dans  certains  cas,  la  suppres- 
sion de  la  suppuration.  Lors  de  la  levée  du 
pansement^  il  est  extrêmement  rare  de  le  trou- 
ver imbibé  de  véritable  pus  :  le  liquide  qui 
s'est  formé  est  plutôt  un  liquide  séreux  dont 
la  quantité  n'est  jamais  considérable.  Quel- 
quefois cependant  nous  avons  observé  la  pro- 
duction du  pus,  mais  seulement  dans  un  nono- 
bre  de  cas  extrêmement  restreint  et  toujours 
en  quantité  faible.  II  résulte  de  cette  diminu- 
tion de  la  suppuration  deux  faits  importants. 
D'abord  il  n'y  a  point  de  nécessité  de  renou- 
veler fréquemment  les  pansements  ;  on  peut 
les  laisser  en  place^  sans  aucun  inconvénient» 
pendant  deux^  trois  et  même  quatre  jours  ;  si 
récoulement  séreux  avait  fortement  imbibé 
les  pièces  de  l'appareil,  il  serait  facile  de 
changer  le  pansement  extérieur  sans  toucher 
à  la  plaque  phéniquée  qui  se  trouve  au  con- 
tact immédiat  de  la  solution  de  continuité. 
Ensuite  on  constate  que  les  blessures  pansées 
par  la  méthode  antiseptique  ne  répandent 
point  ces  odeurs  fétides  qui  accompagnent 
d'une  façon  presque  constante  les  plaies  en 
iroie  de  suppuration.  C'est  là  un  fait  d'une 
grande  portée  pour  la  salubrité  des  hôpitaux, 
et  sur  lequel  il  est,  pour  ainsi  dire^  inutile  de 
8'appesantir,  car  les  conséquences  qui  en  ré- 
jBUltent  se  présentent  naturellement  à  Tesprit. 

Le  second  point  qui  doit  fixer  notre  atten- 
tion, c'est  l'absence  des  accidents  inflamma- 
toires. Les  complications  phlegmasiques  lo- 
cales ont  manqué  dans  tous  les  cas  que  nous 
avons  observés;  il  ne  s'est  point  produit  d'ab- 
cès ni  de  fusées  purulentes,  pas  d'érysipèle^ 
de  phlébite  ou  d'angioleucite.  Nous  avons  re- 
marqué quelquefois  que  les  téguments  voi- 
àoB  de  la  solution  de  continuité  devenaient 
le  fiiége,  chez  des  sujets  à  peau  fine  et  déli- 
cate» d'une  irritation  locale  plus  ou  moins 
yItc;  cette  irritation  doit  être  attribuée  à  la 
forte  proportion  d'adde  phénique  [contenue 
dana  les  plaques;  elle  ne  faisait  son  appari- 
tiCNQ  qu'après  un  usage  prolongé  du  traitement 


antiseptique;  jamais  nous  ne  l'avons  vae  se 
déclarer  dans  les  premiers  jours  qui  suivaient 
Tapplication  du  pansement.  Cette  irritation 
n'a  pas  donné  Heu  à  des  inconvénients  se. 
rieux  ;  il  nous  parait  qu'il  serait  facile  d'y  re- 
médier complètement  en  faisant  usage^  chez 
les  individus  présentant  la  disposition  dont 
nous  venons  de  parler,  de  plaques  contenant 
une  moindre  proportion  d'acide  phénique.  On 
obvierait  également  à  ce  petit  accident  en  pla- 
çant sur  la  plaie  une  feuille  de  papier  d'étain, 
qui  la  soustrairait  tout  à  fait  au  contact  de  l'a- 
cide phénique.  Cette  pratique,  recommandée 
par  Lister,  lui  a  donné  de  bons  résultats. 

Nous  n'avons  pas  non  plus  observé  de  com- 
plications^ générales  (i);  le  manque  d'accidents 
généraux  et  locaux  est  un  fait  fort  remarqua- 
ble, vu  le  nombre  et  la  gravité  des  blessures 
traitées  par  la  méthode  antiseptique. 

Les  deux  phénomènes  dont  nous  venons  de 
nous  entretenir,  diminution  de  la  suppuration 
et  absence  de  complications  phlegmasiques,  se 
lient  à  un  troisième  fait  également  d'une  haute 
importance  :  à  savoir,  la  rapidité  de  la  cica- 
trisation des  plaies.  Comme  nous  le  montre- 
rons plus  loin,  en  citant  divers  exemples,  la 
guérison  s'est  produite  avec  une  grande  rapi- 
dité dans  bon  nombre  de  cas  et  lorsque  la 
gravité  des  lésions  faisait  croire  de  prime- 
abord  à  une  longde  durée  de  TafTection.  Nous 
ne  devons  pas  omettre  de  dire,  cependant, 
qu'il  arrive  parfois,  après  une  marche  rapide 
de  la  plaie  vers  la  cicatrisation,  de  la  voir 
rester  tout  à  coup  stationnaire,  alors  que  la 
solution  de  continuité  ne  présente  plus  qu'une 
surface  très-limitée  en  tous  sens;  ce  fait  a  été 
signalé  par  divers  observateurs,  nous  l'avons 
constaté  à  plusieurs  reprises.  Il  faut  alors 
changer  le  mode  de  pansement  et  en  peu  de 
jours  la  cicatrisation  s'achève. 

Les  pansements  par  la  méthode  de  Lister 
n'occasionnent  point  de  douleur;  le  lavage 
que  l'on  pratique  avant  d'appliquer  les  pla- 
ques  en  détermine  quelquefois  :  mais  les  souf- 
frances sont  peu  vives  et  disparaissent  bien- 
tôt. Nous  avons  observé  dans  un  seul  cas  des 
douleurs  extrêmement  intenses,  chez  un  iodî* 
vidu  qui  venait  de  subh*  l'opération  de  la  cas* 
tration.  Mais,  par  suite  d'une  erreur,  le  lavage 

(i)  Depuis  la  lecture  de  ce  tnvaU  à  U  Société  médico- 
cbirargicale  de  liége,  0  s'est  présenté  un  cas  d'inXco» 
non  ptimtente  ;  nous  y  reviendrons  plos  loin. 
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«fait  été  opéré  à  l'aide  d'iiDe  iolution  phéoi- 
qaée  beaucoup  plut  conceDtrée  que  celle  doot 
n  était  babitoellemeDt  faitosage;  la  cautéri- 
laUoo  fat  beancoap  plui  énergique  que  d'or- 
dinaire ;  il  n'eu  résulta  cepeodaut  aucuu  acci- 
dent :  la  cicatrisallon  se  fit  sans  encombre  et 
avec  rapidité*  Signaloni  enfin  qu'au  moment 
du  lavage,  il  ae  produit  assez  souvent  un  léger 
écoulement  sanguin  ;  il  n'a  pas  d'importance, 
ni  par  sa  dorée  ni  par  son  abondance. 

Le  nombre  de  cas  qui  ont  été  traités  à  Fbô- 
pttal  de  Bavière,  depuis  près  d'un  an^  par  la 
méthode  de  Lister^  s'élève  à  soixante  environ. 
Tous  les  blessés  qui  se  sont  présentés  dans 
le  service  de  la  chirurgie  ont  été  soumis  in- 
distinctement à  la  méthode  de  Lister  :  il  n'a 
été  fait  d'exception  que  lorsque  la  plaie  datait 
déjà  de  quelques  jours  ou  qu'il  existait  des 
indications  spéciales  résultant,  par  exemple, 
d'une  attriiion  violente  des  tissus;  mais  ces 
exceptions  ont  été  fort  peu  nombreuses,  et 
nous  pouvons  sffirmer  que  l'on  n'a  pas  choisi 
tes  malades  que  l'on  voulait  soumettre  au  trai- 
tement par  l'acide  phénique. 

Lister  a  étendu  l'emploi  de  sa  méthode  à 
Touveiture  et  au  traitement  des  abcès;  il 
pratique  l'incision  des  collections  purulentes 
sous  une  compresse  d'huile  phéniquée,  avec 
nn  bistouri  trempé  dans  la  même  solution  ; 
c'est  là  une  précaution  dont  il  ne  se  départ 
jamais  et  à  laquelle  il  a  également  recours 
dans  rexploralion  des  plaies.  Dans  les  cas  où 
l'examen  de  la  plaie  k  nu  doit  se  prolonger, 
quand  il  faut  se  servir  du  stylet,  de  la  sonde 
ou  du  doigt,  les  instruments  d*exploration 
sont  trempés  dans  l'huile,  et  une  couche  d'huile 
est  incessamment  renouvelée  à  la  surface  de 
la  plaie. 

Nous  ne  pouvons  apprécier  la  valeur  de  la 
méthode  antiseptique  par  rapport  au  {traite- 
ment  des  abcès  ;  elle  n'a  point  été  mise  en 
usage,  dans  ces  circonstances,  dans  le  service 
chirurgical  de  l'hôpital  de  Bavière.  Nous  ne 
pouvons  citer  qu'un  seul  cas  où  Tacide  phé- 
nique a  constitué  la  base  du  traitemeut.  Il  s'agit 
d'un  ouvrier  qui  reçut  un  coup  de  lime  à  la 
partie  supérieure  et  externe  de  la  cuisse  gau- 
che; trois  semaines  après,  il  sollicita  son  ad- 
mission à  l'hôpital,  n'ayant  fait  jusqu'alors 
aucune  espèce  de  traitemeut.  La  plaie  pro- 
duite par  l'instrument  s'était  compliquée  d'une 
vive  Inflamuiation  et  d'un  vaste  décollement 


des  téguments,  qui  s'étendait  jusqu'à  la  partis 
inférieure  et  interne  de  la  cuisse;  ces  désor- 
dres étaient  accompagnés  d'un  état  général 
grave*  M.  N.  Ansiaux  pratiqua  les  conlre-on- 
vertures  nécessaires  et  fit  faire  chaque  jour 
des  injections  à  l'eau  phéoiquée;  la  plaie  pio- 
duite  par  l'instrumenl  et  les  incisions  furent 
pansées  avec  de  la  charpie  imbibée  d'huile  phé- 
niquée,  et  le  tout  fut  recouvert  d'un  bandage 
modérément  compresseur.  Sous  l'influence  de 
ce  traitement,  une  amélioration  notable  se 
déclara  dans  l'état  local  et  l'état  général,  et  la 
guérison  fut  obtenue,  mais  après  une  dorée 
assez  longue,  qui  s'explique  naturellement 
par  la  gravité  des  lésions  existantes. 

Tels  sont  les  faits  circonstanciés  et  recueillis 
sans  parti  pris,  que  nous  avons  observés. 
L'exposé  que  nous  venons  de  faire  démontre, 
nous  parait-il,  d'une  façon  manifeste,  la  su- 
périorité de  la  méthode  de  Li.>ler  sur  les  an- 
tres modes  de  pansement.  Nous  n'avons 
point  la  prétention  de  soutenir  que  les  procé- 
dés antiseptiques  conviennent  à  toutes  les 
blessures  :  ils  réussissent  parfaitement  dans 
les  plaies  par  Instrument  tranchant  et  dans 
les  plaies  contuses.  Mais  dans  les  cas  où  les 
tissus  sont  frappés  de  gangrène,  nous  croyons 
qu'on  ne  peut  en  retirer  des  effets  avanta- 
geux, ^et  qu'il  est  préférable  d'user  d'autres 
remèdes.  L'emploi  de  l'acide  phénique  ne  ddt, 
du  reste,  jamais  faire  négliger  les  grandes  in- 
dications chirurgicales  qui  peuvent  se  pré- 
senter. 

Nous  engageons  vivement  les  praticiens  à 
faire  usage  dG$  procédés  antiseptiques  ;  pour 
notre  part,  nous  avons  la  conviction  que  les 
plaies  traitées  par  la  méthode  de  Lister  gué- 
rissent mieux  et  plus  vite  que  celles  soumises 
à  d'autres  pansements. 

Cette  méthode  ne  consiste  pas  seulement 
dans  l'emploi  de  lacide  phénique  conmie  an- 
tiseptique, mais  en  outre  elle  produit  uns 
véritable  occlusion  de  la  plaie;  il  y  a  doue 
une  combinaison  de  deux  ordres  de  moyens» 
dont  le  dernier  a  été  recommandé  vivement 
par  un  grand  nombre  de  chirurgiens  distin- 
gués. 

Mais,  quoique  les  blessures  traitées  à  l'hô- 
pital de  Bavière  aient  été  nombreuses  et  gra- 
ves, il  faut  établir  la  supériorité  définitive  ds 
la  méthode ,  que  des  essais  soient  entrepris 
sur  une  grande  échelle,  qu'on  ait  recours  à 
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une  expérimentation  large  et  soulenue.  Nous 
recommanderons  de  nouveau^  en  terminanf, 
à  tous  ceux  qui  seraient  tentés  d'employer  le 
traitement  de  Lister,  de  ne  point  8*écarter,  en 
pratiquant  ies  pansements,  des  précautions 
minutieuses  et  de  cette  surveillance  délicate 
sur  lesquelles  le  chirurgien  écossais  a  tant  in- 
sisté. 

Dans  un  travail  tout  récent  {Archiv.  fUr 
Heîlkûnde,  déc.  1869),  le  docleur  Grenser,  de 
Dresde^  donne,  sur  la  méthode  antiseptique, 
des  renseignements  qui  concordent  avec  les 
faits  que  nous  venons  de  rapporter.  Il  s'est 
rendu  à  Glascov^  et  a  examiné  en  détail  la 
pratique  de  Lister. 

II  constate  que  Taspect  d'une  salle  de  clini- 
que est  très-satisfaisant.  Au  lieu  de  Todeur  qui 
règne  ordinairement  dans  ies  salles,  on  ne 
perçoit,  dit-il,  qu'une  odeur  légèrement  em- 
pyreumatique.  Depuis  deux  ans,  il  n'y  a  pas 
en  un  seul  cas  de  pyoémie  ou  d'érysipèle  dans 
les  salles  de  Lister,  tandis  qu'avant  l'emploi 
des  antiseptiques,  ces  complications  y  étaient 
très-fréquentes.  Les  considérations  émises  par 
tin  observateur  impartial  tel  que  le  docteur 
Grenser  viennent  donc  apporter  un  nouvel 
appui  aux  réflexions  que  nous  avons  présen- 
tées, et  doivent  engager  les  praticiens  à  expé-  I 


rîmenter  la  nouvelle  méthode/ à  introduire, 
en  un  mot,  dans  le  traitement  des  plaies  une 
heureuse  et  salutaire  réforme. 


II.  De  la  charpie  d'amtante. 

Lettre  adressée  au  ministre  de  la  guerre. 

Monsieur  le  ministre. 

Le  linge  et  la  charpie  manquent  pour  le  pan- 
sement des  blessés...  Quant  à  cette  dernière 
substance,  j'ai  découvert  qu'il  y  en  avait  de 
toute  préparée  par  la  nature  ;  je  veux  parler 
de  Yamiante  en  très-grande  abondance  en 
Italie  et  en  Corse. 

Tai  expérimenté,  il  y  a  bien  des  années, 
cette  sorte  de  lin  fossile,  dont  les  avantagea 
sont  :  VinaltérabilitéfXiue  exVtémesoupiesse^ 
et  le  don  de  se  purifier,  immédiatement,  sous 
faction  du  feu.  Cette  dernière  propriété  est 
d'une  valeur  considérable. 

Voilà,  monsieur  le  ministre,  ce  que  je  me 
suis  fait  un  devoir  de  vous  soumettre  dans  un 
moment  aussi  terrible  que  Test  celui  où  nous 
sommes. 

Je  suis,  etc. 

jy  DUMONT  (de  Montbux). 


II«    RÉPERTOIRE    MEDICALé 


Attaque  Tiolente  d*1iémlcm]iie.  Bx« 
celleiitv  effets  d'ane  Injection  sons- 
cntanée  dn  elilorhydrate  de  morphine. 
Moyen  très-elmple  de  prérentr  les  dan- 
ger* attribaée  à  eette  méthode.  Pré- 
paration extemporanée  d'nne  eolntioa 

kypBotlquetrèeezaetementtltrée.— Ap- 
pelé auprès  de  M.  J....,  âgé  de  vingt-deux  ans, 
je  le  trouvai  en  proie,  depuis  quatre  heures,  à 
des  douleurs  de  nature  névralgique  d'une  in- 
tensité telle,  qu'il  poussait  des  cris  analogues 
à  ceux  qui  sont  le  propre  de  la  femme,  dans 
la  période  expulsive  du  travail  de  la  parturi- 
tion.  Ce  malheureux  jeune  homme  se  tordait 
ainr  sa  couche  ;  le  visage  était  vullueux  ;  le  ma- 
lade, enfin,  éprouvait  par  instants  des  cram- 


pes violentes  qui  lui  arrachaient  des  cris  per- 
çants. La  souffrance  la  plus  intense  avait  pour 
siège  l'œil  gauche  et  la  région  voisine  de  la 
tète.  Ce  triste  cortège  symptomatique  était 
le  résultat  presque  immédiat  d'une  insola- 
tion. 

Il  importait  d'agir  au  plus  vite.  Sans  hési- 
ter, je  donnai  la  préférence  à  la  méthode  hy- 
podermique, mode  de  traitement  dont  les  ef- 
fets sont  si  admirables  pour  combattre  l'élé- 
ment douleur,  alors  surtout  qu'il  est  lié  à  une 
névralgie  essentielle. 

En  conséquence,  j'injectai  dans  la  région 
susolécranienne  gauche  dix  gouttes  d'une  so- 
lution hypnotique,  représentant  deux  centi- 
grammes de  chlorhydrate  de  morphine. 
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Les  effets  de  cette  médication  farent^  com- 
me toujours,  merveilleux.  Au  bout  de  cinq 
à  six  minutes^  plus  de  cris^  plus  de  crampes^ 
pins  d'agitation*  Douleur  oculaire  très-sup- 
portable.  Encore  quelques'  instants,  et  Tamé- 
lioration  se  prononçait  davantage.  Une  lieure 
environ  après  Topération^  le  malade  était  plon- 
gé dans  un  sommeil  réparateur.  Le  lende- 
main, un  peu  de  faiblesse  traduisait  les  suites 
de  ce  violent  orage. 

La  méthode  sous-cutanée  seule  est  suscepti- 
ble de  donner  lieu  à  une  sédation  aussi  mar- 
quée de  la  douleur,  liée  surtout  à  une  névral- 
gie essentielle. 

Deux  causes,  toutefois,  sont  de  nature  à 
Fempécher  d'occuper  une  place  d'honneur 
dans  la  pratique  de  chaque  jour* 

La  première  cause,  c'est  que  bon  nombre 
d^entre  nous  sont  bien  loin  de  la  considérer 
oomme  étant  parfaitement  inoffensive.  Le  cri 
d'alarme  a  été  poussé  par  TAllemagne. 

Il  nous  est  venu,  d'Outre-Bhin,  quelques 
cas  de  mort  attribués  à  la  pénétration,  dans 
!es  veines,  du  liquide  de  rinjection. 

J'ai  indiqué,  dans  mon  Essai  sur  la  mé- 
thode des  injections  sous  -  cutanées^  un 
moyen  aussi  simple  que  sûr  pour  mettre  l'o- 
pérateur à  l'abri  d'un  pareil  malheur.  Sa  pro- 
duction tient,  en  effet,  à  la  pénétration  de 
l'extrémité  de  la  canule  dans  l'intérieur  d'un 
vaisseau;  cette  pénétration,  du  reste,  plusieurs 
fois  s'est  traduite  à  mes  yeux  par  l'écoule- 
ment de  quelques  gouttes  de  sang  par  la  ca- 
nule de  l'instrument.  Le  moyen  en  question 
consiste  à  plonger  le  Irocart  à  0^03  sous  l'en- 
veloppe tégumentaire,  puis  à  le  retirer  aussi- 
tôt de  O^^Ol  à  0»pi5.  On  est  parfaitement  as- 
suré, en  procédant  de  la  sorte,  que  l'injection 
Q^est  pas  poussée  directement,  et  avec  une 
c*4rtaiue  force,  dans  le  sein  d'un  vaisseau. 

Pour  rassurer  pleinement  mes  confrères  sur 
l'innocuité  de  cette  précieuse  méthode,  qu'il 
me  suffise  de  dire  que,  jusqu'à  ce  jour,  je  l'ai 
•mise  en  œuvre  plus  de  cinq  cents  fois  sur 
des  sujets  de  tout  âge.  Je  n'ai  jamais  eu  lieu 
de  noter  le  moindre  accident. 

Le  second  motif  qui  peut,  jusqu'à  un  certain 
point,  empêcher  ce  mode  thérapeutique  d'être 
utilisé  aussi  fréquemment  qu'il  pourrait  l'être, 
tient  à  un  impedimentum  dont  il  est  non 
moins  aisé  de  faire  justice. 

La    solution  hypnotique  doit  être  rangée 


dans  la  catégorie  des  médicaments  dits  magli- 
traux.  L'expérience  n'a  pas  tardé  à  démontrer 
que  cette  préparation  s'altère  assez  prompte- 
ment.  Elle  perd  bientôt  de  sa  transparence; 
on  ne  tarde  pas  à  voir  suspendus,  dans  le  li- 
quide, des  flocons,  des  filaments^  sur  lesquels 
le  microscope  a  démontré  le  dépôt  de  végé- 
taux, tous  indices  trop  évidents  de  la  décom- 
position du  médicament.  L*analyse,  du  reste, 
est  venue  donner  sa  sanction  à  de  telles  no- 
tions, en  démontrant  que,  dans  un  intervalle 
de  quelques  mois,  une  solution  de  morphine 
peut  perdre  jusqu'à  la  moitié  de  son  sel  (MM. 
Bourbon  et  Delpeçh). 

Il  suit  de  là  que,  au  bout  d'un  certain 
temps,  il  faut  peu  compter  sur  l'action  da 
médicament,  fût-il  préparé  avec  le  plus  grand 
soin.  Or,  comme  il  s^agit  d'une  préparation 
trè»-active,  une  posologie  exacte  est  de  la  plus 
grande  rigueur. 

Cependant  le  praticien  n'a  pas  constamment 
à  sa  disposition  un  pharmacien  complaisant 
pour  lui  préparer  extemporanément  une  solu* 
tion  titrée.  Fort  heureusement,  rien  ne  lui  est 
plus  facile  que  de  procéder  lui-même^  en  tous 
lieux,  à  cette  même  préparation.  Voi'cî  le 
mode  de  faire  que  j'ai  adopté  depuis  quel- 
que temps,  et  dont  je  me  suis  toujours  par- 
faitement trouvé,  pour  les  cas  dont  il  est  ici 
question. 

Dans  la  boite  où  se  trouve  contenue  ma  se- 
ringue de  Pravaz,  je  place  constanoment  un 
petit  pli  renfermant  0"^05  de  chlorhydrate  de 
morphine.  Pris  à  l'improviste,  rien  ne  m'est 
plus  facile  que  d'obtenir,  sur-le-champ,  ma 
solution.  Je  fais  tomber  25  gouttes  d'eau  dans 
la  première  fiole  venue,  j'y  ajoute  mon  sel  de 
morphine. 

Pour  en  opérer  la  complète  solution  «  il 
suffit  de  plonger^  pendant  quelques  miaa- 
tes,  ladite  fiole  dans  l'eau  chaude.  Cest 
un  véritable  bain-marie,  qui  procure  extem- 
poranément un  liquide  parfaitement  limpide,^ 
dont  cinq  gouttes  représentent  très -exacte- 
ment 0^01  de  sel  hypnotique. 

En  résumé  :  innocuité  absolue  des  injec- 
tions hypodermiques,  assurée  par  retrait  du 
trocart  ;  préparation  extemporanée,  par  le  i^ra- 
ticien  lui-même,  d'une  solution  hypnotiqoe 
très-exactement  titrée;  voilà  des  avantagea 
bien  faits  pour  rassurer  les  esprits  les  plus  ti- 
morés, et  pour  permettre  aux  praticiens  de 
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faire  bénéficier  b^en  des  malades  des  précieux 
ayantages  de  l'une  des  plus  belles  découvertes 
de  la  thérapeutique  moderne. 

D'  L.  Hàmon. 

[Joum.  des  Conn.  médic.) 

La  RocheUe. 


TnUtoment  du  tétanos.  *—  Fixé  au 
.  chef-lieu  de  notre  colonie  du  Sénégal  de  1860 
à  1867^  comme  médecin  cîtII,  et  chargé  pen- 
.  dant  quatre  ans  du  service  de  l'hôpital  colo- 
nial» f  ai  visîté  le  plus  grand  nombre  des  té- 
taniques ayant  reçu  des  soins  médicaux.  Jus- 
qu'en 1863  je  ne  pris  aucune  aote^  cela  me 
paraissant  complètement  iautlle  à  Pégard 
d'une  maladie  considérée  par  tout  le  monde 
comme  toujours  mortelle,  et  que  j^avais  vue 
moi-même  se  terminer  constamment  par  la 
mort. 

En  1862^  je  commençai  k  écrire  quelques 
observations  avec  la  pensée  que^  peut-être,  ma 
pratique  en  retirerait  plus  tard  quelque  profit 
J'en  ai  ainsi  recueilli  vingt-huit. 

f^ingt  de  mes  malades  furent  soignés  par 
différents  moyens  (traitement  antiphlogisti- 
gne,  chanvre  indien,  tartre  stibié  à  haute 
dose^  opium  à  dosa,  modérée),  ou  ne  purent 
suivre  aucun  traitement^  et  succombèrent 
tous. 

Quant  aux  huit  autres,  ils  furent  soumis 
au  traitement  suivant  ; 

Premier  jour  :  1  gramme  d'extrait  gommeux 
d'opium  dans  une  potion^  à  prendre  par  cuil- 
lerée^  d'heure  en  heure. 
Deuxième  jour  :  l|;ramme  50  centigrammes. 
Troisième  jour  :  2  grammes. 
Quatrième  jour  :  2  grammes  50  centigram. 
Cinquième  jour  :  3  grammes. 
Et  ainsi  de  suite,  en  augmentant  chaque 
Jour  de  50  centigrammes^  si  les  accidents  ne 
«'ameud^ent  pas.  Arrivé  à  6  grammes^  la  dose 
était  diminuée  chaque  Jour  de  la  même  quan- 
tité,  ou  à  jour  passée  suivant  les  circons- 
tances. 

Sar  ces  huU  malades,  un  seul  succomba, 
et  cela  dès  le  second  jour,  après  des  frictions 
lotempeetives  d'essence  de  térébenthine  pra- 
tiquées sur  tout  le  corps,  par  les  Iconseils 
d'une  voiaine. 
Sept  ernêrirent  complètement. 


Trois  étaient  atteints  de  tétanos  traumati- 
que,  quatre  de  tétanos  spontané. 

La  durée  du  traitement  fut  : 

Pour  le  premier  de  trente-cinq  jours; 

Pour  le  deuxième  de  quarante-sept  jours; 

Pour  le  troisième  de  trente-et-un  jours; 

Pour  le  quatrième  de  cinq  jours  ; 

Pour  le  cinquième  de  sept  jours  ; 

Pour  le  sixième  de  quarante-deux  jours  ; 

Pour  le  septième  de  trente-quatre  jours. 

Qu'on  veuille  bien  ne  pas  s'effrayer  de  la 
dose  d'opium  administrée  chaque  jour  et  sur- 
tout de  celle  de  6  grammes  ;  je  puis  assurer 
que  ces  doses  n'ont  jamais  occasionné  le  moin- 
dre accident^  et  je  n'hésiterais  pas  à  les  dé- 
passer si  elles  étaient  insuffisantes.  Nos  lec- 
teurs pourront,  d'ailleurs,  se  convaincre  de 
cette  innocuité  en  parcourant  nos  observa- 
tions. 

On  le  voit,  j*ai  employé  un  agent  théra- 
peutique bien  connu;  mon  seul  mérite  est  d'a- 
voir osé  l'administrer  à  dose  élevée,  et  si  je 
suis  surpris  d'une  chose,  c'est  d'avoir  été  le 
premier  à  le  faire  et  avoir  obtenu  les  résul- 
tats que  je  signale. 

En  finissant,  je  me  crois  obligé  à  une  re- 
marque qui  n'est  pas  sans  importance  :  le 
modus  faciendi  est  souvent  tout  en  méde- 
cine. Dans  le  tétanos,  l'estomac  fonctionne 
mal,  l'absorption  s'opère  lentement,  et  il  est 
indispensable  d^administrer  le  remède  sous  la 
forme  qui  la  rend  plus  facile.  Voilà  pourquoi 
je  considère  comme  une  nécessité  de  donner 
l'opium  en  solution  aqueuse,  au  lieu  de  le 
faire  prendre  en  pilules.  On  connaît  l'adage  : 
Remédia  non  agunt  nisi  soluta.  C'est  ici  le 
cas  de  ne  pas  l'oublier,  car,  dans,  le  tétanos, 
agir  vite^  gagner  du  temps,  c'est  la  moitié  du 
succès.  D'  Tb.  Chazarain, 

Ancien  médecin  des  hôpiuux  cirils  de 
BaUiurit  et  de  Sdiat-Louis  (Sénégambie). 

{Union  médicale  i) 


par  des  inJeetloBS  •oas-cnlanées  de 
morphine  eC  par  de  fortes  doses  de 
landanain,  par  le  docteur  ârnoid,  de  Dons- 
dorf.  {ff^ûrtemberg»  medicin.  Corresponr 
denz-Blàtt.  1869,  n*-  34  et  35.)  —  Sans  en- 
trer dans  tous  les  détails  de  ce  cas  intéres- 
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lant,  qui  arriva  à  la  guérison  au  bout  de 
quatre  semaines^  nous  dirons  que  Tauteur^ 
àoigoé  de  son  malade,  lui  fit,  les  jours  où  il 
put  le  visiter,  de  trois  à  quatre  injeclions  sons- 
cutanées  de  Ddorphine  de  grain  1/^  (15  mil- 
ligrammes) chacune,  et  dans  Tintervalle  des 
doses  de  grain  1/12  (5  milligrammes)  du  même 
alcaloïde,  toutes  les  deux  heures,  le  premier 
jour,  puis  de  1/8  (7  1/2  milligrammes),  de  i/6 
(i  centigramme),  successivement;  plus  tard 
la  morphine  à  Tlntérieur  fut  échangée  con- 
tre le  laudanum  liquide  de  Sydenham  à  la 
dose  de  10  gouttes,  que  le  malade  poussa 
souvent  à  20.  Somme  toute,  ce  malade  prit  13 
Uraios  de  morphine  (78  centigrammes),  dont 
7  (A2  centigrammes)  sous  forme  d'injections 
sous-cutanées,  puis  21/2  onces  (75  grammes) 
de  laudanum  liquide  de  Sydenham,  soit  en- 
viron 80  grains  (grammes  5,35)  d'opium.  6  1/2 
onces  de  chloroforme  employées  en  frictions 
amenèrent  toujours  du  soulagement,  au  dire 
du  malade.  Enfin  pendant  la  detixième  moitié 
du  traitement  le  malade  prit,  outre  les  prépa- 
rations d'opium»  1 1  drachmes  (/!i/i  grammes) 
de  bromure  de  potassium,  dirigé  contre  l'hypé- 
rémie  des  centres  nerveux,  et  par-là  devant 
contre-carrer  les  effets  fâcheux  de  doses  pro- 
longées d^opium.  — Mais,  à  c6té  de  ce  cas  de 
succès,  Tauteur  avoue  quatre  insuccès,  sans 
parWr  d^un  sixième  cas,  non  traumatique. 


'*\ 


ItfA  bnxiiie  et  ses  sels;  leurs  vert«fl 
ikérapeniiqnee,  par  M.  Charles  Pavbsi,  de 
Mortara.  (Giornale  dif armada,  dichimica^ 
ece.y  di  Torino,  1668,  n»  11.)  —  La  bussine 
ou  buxine  est  l'alcaloïde  du  buis  {Buxu9  sem- 
pervirens,  L.)  :  découverte  par  Favre,  elle  a 
été  successivement  étudiée  par  Bley,  par 
Gouerbe,  et  en  dernier  lieu  par  le  docteur 
Balthazar  Pavia.  Après  avoir  décrit  la  prépa- 
ration de  cet  alcaloïde,  à  laquelle  il  a  apporté 
quelques  modifications,  et  ses  propriétés  phy- 
siques, ainsi  que  le  sulfiBite  et  le  tartrate  de 
buxine  à  ce  double  point  de  vue,  Tauteur  éta- 
blit que  cet  alcaloïde  et  mieux  encore  ses  sels 
à  la  dose  d*un  gramme  suffisent  pour  couper 
la  fièvre  chez  un  adulte,  tandis  que  des  doses 
moindres  suffisent  pour  les  enfants.  Pour  ob- 
taolr  la  buxine  sous  forme  cristalline,  Tauteur 
ffisaout  dans  une  eau  acidulée  par  Tacide  sul- 


forique  la  bussine  impure,  puis  ajoute  à  eette 
solution  de  Tacide  nitrique,  qui  la  débarrasse  de 
la  matière  résinolde  qui  la  souillait,  et  la  laisse 
beaucoup  plus  blanche  et  pure.  Après  l'avoir 
traitée  par  Talcool  bouillant,  on  y  sjoute  du 
charbon  animal,  on  la  filtre,  on  la  distille 
pour  conserver  une  grande  partie  de  Talcool, 
et  Ton  abandonne  le  résidu  à  une  évaporatiOQ 
lente,  ce  qui  donne  des  cristaux*  On  obtient 
d'une  manière  analogue  à  l'état  cristallin  ses 
sels.  L*auteur  a  aussi  découvert  &  cette  subs- 
tance une  propriété  antiseptique  et  antifer- 
mentive  :  ainsi,  en  plaçant  un  morceau  de  Tian- 
de  de  veau  dans  une  solution  de  buxine  dans 
une  eau  acidulée^  il  s*y  conserve  longtemps  sans 
souffrir  la  moindre  altération,  propriété  qui 
rapproche  aussi  cet  alcaloïde  de  la  quinine. 
Aussi  M.  Pavesi  ne  doute-t-il  pas  que  cette 
substance,  qui  n'est  pas  résineuse  et  qui  n'ai* 
tère  pas  les  instruments  de  chimrgie,  ne  soit 
appelée  à  être  utilisée  dans  les  cabinets  de 
pathologie  et  de  physiologie,  ainsi  que  pour 
rinstruction  anatomique,  remplaçant  avec  tous 
avantages,  tant  économiques  qu'hygiéniques» 
les  substances  employées  jusquMci  dans  ce  but. 


Bmplol  de  réioape  eardée  po«r  lee 
panaernente.  —  M.  Poliocic,  chirurgien  de 
l'hôpital  Sdint-Georges,  à  Londres,  a  introduit 
depuis  quelque  temps  dans  son  service  un 
nouveau  mode  de  pansement  des  plaies  et  ul- 
cères, qui  pourrait  bien,  si  Ton  s'en  rapporte 
à  certains  organes  de  la  presse  médicale  an- 
glaise, faire  abandonner  ceux  qui  ont  été  mis 
en  usage  jusqu'à  ce  jour.  Il  s^agit  de  rétoopa 
cardée  {carded  ookum\  dont  les  Américains 
se  sont  beaucoup  servis  et  qui  leur  a  rendu  de 
grands  services  dans  le  cours  de  leur  dernière 
guerre* 

M.  Pollock  a  commencé  par  employer,  il  y 
a  environ  six  mois,  l'étoope  assez  grossière- 
ment épluchée;  mais  depuis  il  s'en  est  procuré 
d'une  qualité  supérieure,  chez  Bell,  d'Oxford- 
street,  qui  maintenant  est  chargé  de  eette 
fourniture  à  l'hôpital  Saint-Georges.  U  y  « 
deux  qualités,  l^une  un  peu  plus  fiue  que  ren- 
tre; mais  M.  Pollock  préfère  la  moins  fine, 
qui  est  tout  simplement  de  la  corde  conpée 
en  morceaux  dans  les  prisons  et  les  work- 
houses  et  cardée  à  la  mécanique.  Cette  étoope 
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est  d'un  brun  brillant  et  a  Todenr  bien  con- 
nue du  goudron.  On  en  prend  une  petite 
quantité  qu*on  étire  et  façonne  convenable- 
ment suivant  la  forme  et  retendue  de  la  plaie, 
puis,  après  Tavoir  humectée,  on  en  recouvre 
celle-ci.  La  suppuration  est  absorbée  par  Té- 
toupe,  sans  quMI  y  ait  de  mauvaise  odeur.  Il 
nous  a  semblé^  dit  Fauteur  de  Tarlicle  que 
nous  reproduisons,  en  examinant^  dans  le  ser- 
vice de  M.  Pollock,  une  plaie  suppurante  ainsi 
pansée  dans  un  cas  d'excision  de  Tépaule^  que 
le  principe  contenu  dans  Tétoupe  faisait  plus 
que  masquer  la  mauvaise  odeur,  et  que  celle- 
ci  se  trouvait  détruite  ;  ce  qui  est  certain,  c'est 
que  nous  n'avons  perçu  que  la  senteur  du 
cordage  rappelant  celle  de  la  mer  et  des  vais- 
seaux. 

M.    Pollock  fait  usage  de  Tétoupe  cardée 
dans  les  brûlures,  les  amputations,  la  gan- 
grène sénile,  les  diverses  espèces  d'abcès.  11 
s'en  sert  après  toute  opération,  dès  que  la 
suppuration  se  manifeste.  D'après  son  expé- 
rience, elle  remplace  efficacement  l'emploi  de 
la  charpie,  des  lotions»  des  pommades,  des 
cataplasmes,  est  plus  économique  que  tous  les 
autres  pansements,  et  s'applique  avec  plus  de 
facilité.  Dans  les  cas  d'inflammation,  en  la 
trempant  dans  de  l'eau  chaude  et  la  recou- 
vrant d^un  morceau  de  taffetas  ciré,  on  a  un 
bon  cataplasme  antiseptique,  facile  à  faire,  lé- 
ger et  répondant  parfaitement  au  but  qu'on 
ie  propose.  Dans  la  pratique  particulière,  l'é- 
toupe  cardée  est  apte  à  devenir  d'un  emploi 
très-répandu,  en  raison  de  sa  propreté,  de  son 
bas  prix  (elle  ne  coûte  que  1  fr.  25  la  livre  et 
peut-être  encore  meilleur  marché)^  et  aussi  à 
cause    de  son  application  simple  et  facile. 
Dans  les  ulcérations  résultant  du  décubilus, 
elle  serait,  ce  semble,  particulièrement  avan- 
tageuse, en  ce  que,  outre  ses  autres  qualités, 
elle  .aurait  celle  d'agir  mécaniquement  à  la 
façon  d'un  coussinet. 

[Lancet  et  Abeille  médicale.) 


Corde  govdroiiaée,  ■aeeédané  de  la 

ckarpte.  —  M.  le  docteur  Queyriaux,  mé- 
decin de  la  mine  d^étain  de  Montebras,  pro- 
pose nn  mode  économique  de  panser  les  plaies. 
11  Réagirait  de  remplacer  la  charpie  par  de 
rélonpe  cardée,  préparée  et  employa  de  la 
manière  suivante  : 


«Je  déroule  un  morceau  de  corde  goudron- 
née, je  la  coupe  grossièrement  et  je  la  carde 
avec  des  cardes  ordinaires^  instrument  que  je 
trouve  dans  presque  toutes  les  chaumières. 
J'obtiens  alDSi  une  étoupe  plus  ou  moins  fine 
(je  préfère  la  plus  grossière),  d'un  brun  bril- 
lant et  à  rôdeur  bien  connue  du  goudron. 

«  Les  arsenaux  maritimes  pourraient,  avec 
leurs  cordes  de  rebut,  fournir  la  matière  pre- 
mière, et  les  bûtes  de  nos  pénitenciers  la  main- 
d'œuvre  pour  dévider  et  couper  les  cordes  que 
l'on  carderait  au  moyen  de  cardes  méca-' 
niques. 

«  Le  mode  d'emploi  est  des  plus  simples  : 
on  en  prend  une  quantité  suffisante  qu'on 
étire  et  façonne  convenablement,  suivant  la 
forme  et  l'étendue  de  la  plaie;  puis,  après 
l'avoir  humectée,  on  recouvre  celle-ci. 

«  La  suppuration  est  absorbée  par  l'étoupe, 
et,  grâce  au  goudron  qu'elle  contient^  la  mau- 
vaise odeur  est  détruite. 

«  Avec  ce  mode  de  pansement,  je  remplace 
efficacemenlTemploi  de  la  charpie,  des  lotions, 
des  pommades  et  même  des  cataplasmes,  car, 
en  cas  d'inflammation,  en  la  trempant  dans 
l'eau  chaude  et  en  la  recouvrant  d'un  mor- 
ceau de  taffetas  cvé,  on  obtient  un  cataplasme 
antiseptique  facile  à  faire  et  répondant  parfai* 
tement  au  but  que  l'on  se  propose.  » 


Doit  on  tdojovrs  ckerelier  à  g«èrir 
la  CMtraliflef  par  M.   BOURGAREL.  —  Et 

d'abord  il  importe  de  ne  pas  confondre  la  gas- 
tralgie avec  la  dyspepsie  douloureuse.  La 
gastralgie  est  la  névralgie  de  l'estomac  carac- 
térisée par  des  accès  dont  la  durée  est  limitée 
et  que  séparent  des  intervalles  de  santé  par* 
faite.  Le  gastralgique  pur  n'est  pas  dyspepti- 
que :  en  dehors  des  accès  et  quelquefois  ntème 
pendant  les  accès,  la  digestion  s'opère  très- 
bien;  aussi  l'état  général  du  malade  est-il  ex- 
cellent, il  ne  maigrit  pas,  son  teint  reste  bon 
et  ses  forces  intactes,  surtout  si  les  accès  sont 
séparés  par  d'assez  longs  intervalles. 

Celte  distinction  a  son  importance  pratique* 
Dans  la  véritable  gastralgie,  les  eaux  bicarbo- 
natées sodiques,  fortement  minéralisées,  réus- 
sissent très-bien.  Dans  la  dyspepsie  doulou- 
reuse, au  contraire,  elles  augmentent  la  dou- 
leur et  donneraient,  si  l'on  n'y  prend  garde. 
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QD  caradère  ioflammatoire  :  il  faut  débaier 
par  Qoe  eau  alcaline  preaqne  indifférente,  et 
ao  befoin  même  la  couper  arec  da  lait  on  un 
rirop  qoeiconque. 

Ceci  étant  établi,  cette  question  le  pose 
font  d'abord  :  Doit^on  toDjoan  chercber  à 
goérir  la  gaitra^gle  7  M.  Boorgarel  répond  : 
Non.  Tonte  affection  de  natore  névralgique, 
loriqu*elle  est  trop  bnuquement  supprimée 
par  une  médication  imprudente,  ou  qu'elle 
disparaît  elle-même  subitement,  est  souvent 
remplacée  par  une  affection  de  même  nature 
ou  de  nature  différente  ayant  pour  siège  le 
même  organe  ou  un  organe  plus  ou  moins 
éloigné  :  et  souvent  le  malade  ne  gagne  pas 
au  cbangemeot. 

L'auteur  cite  plusieurs  exemples  à  Tappui 
de  cette  assertion  : 

i^  Une  vieille  femme  souffrait  borribiement 
d'une  névralgie  faciale  gauche  :  des  ap- 
plications calmantes  enlèvent  la  douleur; 
mais  il  survint  de  violentes  palpitations,  de 
Toppression,  un  sentiment  d'an^isse  extrême, 
et  Tétat  de  la  malade  devient  très-alarmant. 
Tous  ces  accidents  disparurent  en  même 
temps  que  revint  la  névralgie  lorsqu^oo  eut 
cessé  les  pansements  calmants. 

%""  Un  homme  souffrait  depuis  sa  jeunesse 
d'une  gastralgie  qui  fui  entièrement  guérie  au 
bout  de  deux  saisons  passées  à  Vichy  ;  mais 
bientôt  survint  une  dyspepsie  intesUnale  très- 
grave  qui  céda  à  un  traitement  institué  À  Vais 
pour  être  remplacée  par  une  gastrorrhée  sans 
gravité,  mais  désagréable. 

3^  Une  dame  de  trente-cinq  ans,  souffrant 
d'une  vive  gastralgie,  fait  disparaître  plusieurs 
années  de  suite  sa  névralgie  stomacale,  mais 
chaque  fols  la  voit  remplacée  soit  par  de  vio- 
lents accès  hystériques,  soit  par  une  névralgie 
de  la  face  ou  une  névralgie  de  la  grande 
branche  abdominale  du  plexus  lombaire  droit, 
et  surtout  du  rameau  pubien  de  cette  bran- 
che. {Marseille  médical  et  Lyon  médical, 
1870.) 


l^ératloB  eétarlemie  prmU««ée  ««a- 
U«  fols  anr  la  même  penoAMc.  —  Uu 

médecin  allemand,  le  docteur  Oettler,  rap- 
porte un  fait  des  plus  curieux  reproduit  par 
la  Cwi€tU  hebdomadaire  et  dont  noua  con- 


signons ici  les  pointa  principanx  à  titre  de 
renseignement. 

Louise  Fiicher,  née  en  1830,  atteinte  de 
rachitisme  dans  son  enfance.  Bassin  rétréci 
d'avant  en  arrière  et  de  droite  à  gauche  ;  dia- 
mètre deux  pouces.  Le  12  février  1853,  don- 
leurs  de  Faccouchement,  présentation  delà  tète 
de  Tenfant;  battements  de  cœar  percepti- 
bles, opération  césarienne  pratiquée  à  la  lu- 
mière, après  anesthésie.  Extraction  d*un  en- 
fant vivant  Après  plusieurs  accidents  assez 
graves,  fièvre,  vomissements,  etc.,  la  conva- 
lescence commença  le  trente-cinquième  jour , 
Fenfanl  vécut  pendant  six  mois. 

En  1857,  quatre  ans  plus  tard,  cette  même 
femme  fit  appeler  le  docteur  Oettler.  Les 
douleurs  de  raccouchement  duraient  depuis 
neuf  heures.  Opération  césarienne  pratiquée 
comme  la  première  fois  à  la  lumière  après  chlo- 
roformisalion;  rincision  fut  faite  à  un  pouce  à 
gauche  de  Tancienne  cicatrice.  L'utérus  était 
lisse,  d*un  rouge  brillaot,  et  au  niveau  de 
Tancienne  cicatrisation  la  coloration  était 
d'un  blanc  mat  Une  fille  fut  extraite  vivante. 
Les  suites  de  Popération  furent  cette  fois  plus 
simples,  etf  à  la  fin  de  la  troisième  semaine, 
la  malade  commençait  à  se  lever;  elle  nour- 
rit pendant  un  an  son  enfant  qui  est  encore 
vivant. 

Louise  Fischer  conçut  une  troi^ème  fois 
en  1859  et  Taccouchement  commença  le  26 
décembre  à  trois  heures  du  matin;  Topéra- 
tion  fut  de  nouveau  décidée,  L'iocision  fut 
pratiquée  à  un  ponce  à  droite  de  la  ligne 
blanche,  et  sur  l'utérus  à  gauche  dea  cica- 
trices. Oa  fil  l'extraction  d'un  garçon  qui 
respira  aussitôt.  La  plaie  abdominale  fut  réu- 
nie comme  précédemment  par  des  sutures  à 
nœud.  Les  suites  de  l'opération  furent  assez 
simples;  le  dix-neuvième  jour  la  convales- 
cence commençait.  L'enfant  mourut  tnns  ans 
plus  tard,  d'une  attaque  de  croup. 

EAfin,  en  1863,  Louise  Fischer  subit  une 
quatrième  opération  césarienne.  L'incision  fat 
faite  sur  la  ligne  blanche  entre  la  troisième  et 
les  deux  premières  cicatrices.  L'utérus  avait 
une  forme  irrégulière,  on  ne  voyait  nettft- 
ment  que  deux  cicatrices  séparées  par  une 
étendue  de  moins  de  deux  pouces,  entre  les- 
quelles l'utérus  formait  une  saillie  en  fonne 
de  boudin.  Une  fille  fut  extraite  vivante.  La 
malade  guérit  rapidement,  et  le  vingtiènie 
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jour  la  cicatrisation  était  complète.  Elle  est 
actnellement  en  parfaite  santé. 


Statistiqne   ilei  OTarlotomies  prall- 

qaées  en  ises,  par  le  docteur  PEBAZ2I. 
(L'Ippocratico,  février,  1869.)  —L'auteur, 
ayant  dépouillé  les  divers  journaux  dans  les- 
quels ont  été  publiées  des  histoires  d'ovario- 
lomies  pratiquées  Tannée  auparavant,  arrive  à 
ce  résultat  que,  des  94  malades  qui  y  furent, 
soumises,  75  guérirent  et  19  succombèrent  ; 
sur  les  75  guéries,  31  n'avaient  pas  présenté 
d'adhérences;  sur  les  19  mortes,  2  seulement. 
Notre  confrère  italien    fait  remarquer  avec 
raison  que  ces  résultats  sont  très-encoura- 
geants, bien  qu'il  y  ait  encore  bon  nombre  de 
points  de  détail  dont  là  solution  varie  selon 
les  opérateurs,  et  que  les  progrès  ultérieurs 
du  diagnostic  pourront  encore  améliorer  les 
résultats  de   celte  opération,  sur  laquelle, 
comme   le  remarque  très-bien  le   docteur 
Kœberlé,  «  Tobservation  et  l'expérience  n'ont 
pas  encore  dit  leur  dernier  mot.  » 


489 

iBsafllatloiis    de      nitrate    d'àrpeai 
contre  le   eatarrhe  ehronlqve  de  l'o- 
reille moyenne,  par  le  docteur  Hedii^gx, 
jeune,  de  Slutgard.   (Wurtemberg,  medi-* 
cin.  CorrespondenzrBlait^  1863,  n*  10.)  — 
A  côté  des  insufflations  d'air  et  de  solutions 
médicamenteuses  dans  la  trompe  d'Eustache, 
l'auteur  emploie  avec  de  très-bons  résultat» 
des  insufflations  de  substances  pulvérulentes, 
et  en  particulier  de  nitrate  d'argent,  auquel  il 
ajoute  de  3  à  4  parties  d'amydon.  Il  en  a  eu 
les  meilleurs  résultats  dans  des  cas  où  tous 
les  autres  moyens  recommandés  échouaient, 
et  cela  spécialement  contre  les  granulations 
de  la  paroi  postérieure  du  pharynx,  qui  est 
iofluencée  sUf  tihe  bien  plus  grande  étendue 
de  cette  manière  que,  par  exemple,  au  moyen 
du  gargarisme.'  Ces  insufflations,  pour  les- 
quelles un  instrument  spécial  n'est  d'ailleurs 
point  absolument  nécessaire,  doivent  d'ail« 
leurs  être  répétées  plusieurs  fois. 


Un   chloral   dans    les   brûlnres.    — 

M.  Marjolin  a  employé  le  chloral  è  l'intérieur 
pour  calmer  les  douleurs  atroces  des  brûlures*' 
Gomme  le  chloral  est  couvent  rejeté  par  le 
vomissement,  M.  Marjolin  l'administre  en  la- 
Oe  Piodure  de  potasiinn  contre  l'en-  vement,  0,50  centigrammes,  dose  que  l'on 
irouement  cyanotique  dee  ponmone,  par  1  répète  jusqu'à  effet  sédatif  complet. 


le  docteur  Jean  De  la  Harpe,  père,  de  Lau- 
sanne. [Bulletin  de  la  Soc.  méd.  de  la  Suisse 
romande,  1869,  n*  10.)  —  Précédemment 
déjà,  l'auteur  attira  l'attention  de  la  Société 
vaudoise  de  médecine  sur  l'utilité  de  doses 
modérées  d*iodure  de  potassium  (cinq  à  six 
fois  par  jour  4  à  6  grains,  soit  24  à  36  centi- 
grammes), contre  Tengouement  cyanotique  du 
poumon,  dans  les  fièvres  typhcides  graves. 
Dans  un  cas  de  pneumonie  intense  double,  le 
même  phénomène  étant  survenu,  il  se  dissipa 
en  vingt-quatre  heures  par  la  même  médica- 
lîoii..  «  Les  extrémités,  »  ajoute-t-il,  celaient 
déjà  l>aignées  d'une  sueur  froide,  le  pouls 
était  très-accéléré  et  misérable,  la  respiration 
haletante,  Texpectoration  preâque  supprimée, 
les  crachats  globules  et  bruns^  mêlés  de  mu- 
cus très-abondants,  l'agonie  à  son  début,  lors- 
que riodure  coupa  court  à  l'asphyxie,  en  ré- 
tablissant la  circulation  pulmonaire ,  la  sécré- 
iioii  inflamnatoire,  et  en  introduisant  te  con- 
valescence. » 


[Journal  de  médecine  de  Bordeaux.) 


Pom&nles  diverses. 

SIROP  ANTISTPHILITIQUE   (PUCHE). 

lodure  de  potassium 10  grammes. 

Tartrate  ferrico-potassique .    10       — 

Eau  distillée  de  cannelle ...  20      — 

Sffop.de sucre. •..• 480     .  -^ 

SACàHARUEE  DE  LUPULCV  (PERSONNE). 

Sucre  blanc  en  poudre  grossière  .  •  ioo  gr* 
Teinture  de  lupulin 25  — 

Mêlez  par  trtturation  ta  teinture  au  sucre  ; 
faites  aussi  évaporer  l'alcool  à  l'étuveà  une 
douce  chaleur  ;  20  grammes  de  ce  saocharpre 
représentent  1  gramme  de  |upuiin,  qui  avait 
été  conseillé  par  Debout  comme  un  bon:re- 
mèdë  contrer  les  pollutions  noctttraes>  à.  la 
dose  de  50  centigrammes  à  i  gramme  prip  Id 
soir.  • 
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CÔNES  A  L^OPIDM  (CORBEL-LAGHBAU). 


Poudre  de  guimauve..  • 

Sel  de  Dître 

Opium  pulvérisé 

Eau 


hO  grammes» 
40       — 

2  gr.  50  cenligr. 

Q.S. 


llél^,  pour  oblenir  une  pâte  ferme^  et  di- 
visez eu  dix  côoes  qui  contiendroDt  chacun 
25  centigrammes  d'opium  brut. 

Conseillés  pour  calmer  la  toux  douloureuse 
des  phlhisiques;  utiles  aussi  dans  l'asthme  et 
dans  les  pleurésies  ou  pleuropneumouies  qui 
s^accompagnent  d*nn  violent  point  de  côté. 

POUDRE  DIURÉTIQUE  ET  LiXATIVB. 

Sulfate  de  potasse  pulvérisé 6  grammes. 

Crème  de  tartre  soluble  pulvérisé.  6      — 

Nitrate  de  polasse  pulvérisé. .  •  •  6     — 

Feuilles  de  digitale  pulvérisées.  1      — 

Hélez  et  divisez  en  20  paquets. 

Un  à  trois  par  jour^  pour  remédier  à  l'œ- 
dème des  membres  inférieurs.  —  Purgatif;} 
répétés.  —  N.  d. 

Tllf  lODURÉ.  —  BOIHET. 


lodure  de  potassium. 

Vin  blanc 

Faites  dissoudre. 


5  grammes» 
600     — 


Une  cuillerée  à  bouche,  trois  fols  par  jour, 
dans  les  aflections  scrofuleuses,  syphilitiques, 
les  dermatoses  chroniques,  etc.  —  N.  G. 

POMMADE  RisOLUTlVE.  •—  LAHGLEBERT. 

Onguent  napolitain ...  20  grammes. 
Extrait  de  belladone.    8  à  5  grammes. 
Mêlez. 

Faire  une  onction,  matin  et  soir,  avec  one 
petite  quantité  de  cette  pommade  sur  le  testi- 
cule enflammé,  et  le  recouvrir  d*un  cataplasme. 
—  Si  l'orchite  est  très-douloureuse>  on  appli- 
quera des  sangsues  à  la  base  du  cordon.  — 
Boissons  lazatives,  bains.  —  N.  G. 

COLLODION  HÉMOSTATIQUE.  —  CARLO  PAVBSI. 

Coilodion  ofQcinal 100  grammes. 

Acide  phénique i  0     — 

Acide  tannique 5     — 

Acide  benzoîque 3     — 

Mêlez  en  agitant. 

Le  coilodion  ainsi  obtenu  a  une  couleur 
brunâtre.  Il  adhère  plus  fortement  aux  tissus 
que  le  coilodion  ordinaire;  il  coagule  instan- 
tanément le  sang  et  le  blanc  d'œuf.  On  l'ap- 
plique au  moyen  d*un  pinceau  ou  on  en  im- 
bibe des  bandelettes.  —  F.  6.  {Union  méd. 


HATIÈRE    WÊDICAIiE. 


I«*B«»k«rbe  4e  ClérarA,  —  Bvpliorbia  fierarélana. 


BvpliorMa  CïerMrAiaaa  (JaGQ.).  —  EU- 
PHORBE DE  Gérard. 

Syn.  lai.  «-  Eiiphorhia  linaris-folia  (Lmk.), 
JHeê.^  2^  p.  A37.  —  E.  esula  (Tuuill.  non 
LinnsBi).  »  E.  Seguieri  (Will.).  —  Tilhyroa- 
!us  rupestris  (liAM.,  Fl.  franc.). 

Dodécandrie-trigynle,Enphorbiacées  (Juss.). 

Plante  herbacée,  vivace,  de  i  à  5  déchnètres, 
d*un  vert  glauque  ou  jauoftire,  glabre. 

Souetie  h'gneuae,  verticale,  rameuse;  racine 
très-longue,  simple  et  forte. 

Tiges  nombreuses,  dressées  ou  ascendantes, 
rimples,  dures,  et  presque  ligneuses  à  la  base. 

FeuUlesixù  peu  coriaces,  rapprochées,  dres- 
sées, glauques,  très-entières,  linéaires,  mu- 


cronées,  semblables  à  celles  de  la  linafre. 

Fleuri  monoïques,  renfermées  dans  un  in- 
voluere  commun,  calyciforme,  formant  une 
ombelle  à  rayons  nombreux,  une  ou  deux 
fois  bifurques  ;  feuilles  du  verticelle  ombellaire 
ovales  ou  lan^lées,  spiculées,  entières.  Dis- 
ques de  rinvolucre  entiers,  de  couleur  jan- 
nàtre. 

Capsule  glabre,  subglobuleuse,  à  sillons 
peu  profonds,  à  coques  arrondies  sur  le  dot  el 
parsemées  sur  toute  la  surface  de  papilles  très- 
fines. 

Graines  d'un  blanc  Jaunâtre,  lisses,  orot- 
des,  munies  d*une  caroncule  rénifirme  et  aet- 
sUe. 


l'iUPHORBI  DI  GfUBV. 

Flenril  en  Jaio  et  jolllet. 

HaMt.  Lleax  ubiDBDeaz.  Se  trouve  aai  en- 
viroDi  de  Parii,  à  SaJot-Haor,  &  Silnt-Uer- 
ntàa,  i  FonlalnebleaD.  On  la  reocontre  d'all- 
lenr^pu  toute  la  Pruee. 


491 

L'euphorbe  de  Gérard  ett  réanle  de  la  plu- 
part dei  aoteara,  mali  non  pai  celle  de  linni, 
eipèce  ai  rare  qu'elle  eit  devenne  donteuae 
pour  lei  botantatei.  Du  reste,  le  nom  éanle 
eat  UD  mot  généilgne  du»  qmlqnaa  antean. 


l/BMpk*rbe  de  ttérard. 


■  Bapligrbla  <l«nu41anB, 


eonime  eelni  de  tilhfiiitle.  Lea  BDcIennei  éialei 
répondent  daoa  lea  norneadaturea  modernea  à 
l'Apn^,  Etgtkorbla  latkytit,  à  l'euphorbe 
ejpiriiae,  à  l'euphorbe  de  maraii,  E.  pala- 
trtt  et  k  l'euphorbe  de  Ginrd. 


L'euphorbe  de  Girard  a  lea  propriitéa  corn- 
muDca  aux  euphorbes  eu  général,  et  ou  pour- 
rait lui  appliquer  ce  que  lea  auteurs  aaciei» 
ont  dit  de  l'ésule.  Elle  était  toutefbU  tombée 
daoi  nne  eqiice  d'onblj  dcmt  elle  a  été  lirte 


492 


MÉLANGES; 


par  Loiseleur-DeloDgchampg.  Cet  auteur  si- 
gnale la  partie  corticale  de  la  racine  de  celte 
euphorbe  comme  un  bon  succédané  de  Fipé- 
caeuanha.  Ce  médecin  Ta  administrée  à  vingt- 
deux  individus  de  six  à  soixante  ans,  depuis 
la  dose  de  0,30  jusqu'à  celle  de  1,20^  dans  les 
circonstances  où  Ton  eût  employé  Tipéca- 
cuanha.  Il  y  a  eu  chez  tous  les  individus,  ex- 
cepté chez  quatre,  des  vomissements  et  des 
selles  ;  en  général  les  snjets  ont  vomi  deux  qu 
trois  fois^  et  été  deux  à  quatre  fois  à  la  garde- 
robe  ;  mais  il  n*y  a  jamais  eu  au-dessus  de 
sept  vomissements  ni  plus  de  huit  selles.  Les 
vomissements  ont  été  ordinairement  faciles,  et 


les  déjections  alvines  rarement  accompagnées 
de  coliques,  et  encore  celles-ci  n%>nt-elle8  été 
que  très-légères  {Recherches  et  observations 
sur  la  possiMUé  de  remplacer  l'ipéca  par 
la  racine  de  plusieurs  euphorbes  indigènes, 
1811). 

des  essais,  qui  avaient  leur  raison  d'être 
pendant  le  blocus  continental,  ont  beaucoup 
perdu  de  leur  opportunité  depuis,  de  sorte 
que  personne  aujourd'hui  ne  songe  à  prescrire 
l'euphorbe  de  Gérard  à  la  place  de  Tipéca- 
cuanha.  Aoques  dit  que  cette  euphorbe  pro- 
duit le  plus  souvent  des  selles  abondantes  avec 
des  tranchées. 


III.  MELANGES. 


ACADfiHIE  DE.  MEDECINE, 


Séance  du  31  août  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  WURTZ. 

M.  le  ministre  de  Pagriculture  et  du  com- 
merce transmet  : 

i^  Deux  exemplaires  d'une  publication  de 
M.  le  docteur  Denis  Dumont,  médecin  des 
épidémies,  traitant  de  l'allaitement  artificiel 
et  de  rinfluence  du  biberon  sur  la  mortalité 
des  enfants.  (Commission  de  l'hygiène  de  l'en- 
fance.) 

2»  Un  rapport  final  de  M.  le  docteur  Forge- 
roi,  sur  une  épidémie  de  variole  qui  a  régné 
cette  année  dans  le  canton  de  Fournon  (Seine- 
et-Marne).  (Commission  des  épidémies.) 

3"*  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémi- 
ques  qui  ont  régné  en  1869  dans  les  départe- 
ments de  la  Haute-Savoie,  de  Vaucluse ,  de 
l'Aude.  (Même  commission.) 

4*  Le  rapport  de  M.  le  docteur  Goy,  sur  le 
service  des  eaux  minérales  de  Saint-Alban 
pendant  l'année  1868.  (Commission  des  eaux 
minérales.) 

PréfMntatlQni.  —  M.  Béclard  présente, 
au  nom  de  M.  Michel  Lévy>  un  ouvrage  de 


M.  le  docteur  Jeannel  intitulé  :  Formulaire 
officinal  et  magistral  international. 

VL  Depaul  dépose  sur  le  bureau  la  seconde 
partie  du  Traité  clinique  des  maladies puer^ 
pérales,  par  M.  le  docteur  Hervieux. 

Infeetlon  purolente.  ^  M.  Yerneuil 
propose^  pour  occuper  les  loisirs  de  l'Acadé- 
mie, de  reprendre  dans  quinze  jours  la  discus- 
sion sur  l'infection  purulente ,  discussion  qui 
avait  été  commencée,  puis  interrompue  l'année 
dernière.  Cette  question  est  en  ce  moment 
tout  à  fait  de  saison,  et  se  présente  tout  nata- 
rellement  pour  l'ordre  du  jour  académique  en 
temps  de  guerre. 

Cette  proposition  est  adoptée. 

Séance  du  6  septembre  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  H.  DENOIfVILLIERS. 

Reelierelfte,  an  moyen  de  l'Inveetlsa»- 
tenr  électrique,  et  extraction  d'une 
balle  enkystée  depuis  quatre  moto  dusu 
la  première  c6te  ir*u«li^®-  "^  1^*  GrOSSelin 

fait  la  communication  suivante  : 

Lorsque  j'ai  pris,  ces  jours  derniers,  la  di- 
rection du  service  de  blessés  qui  m'a  été  con- 
fié au  Val-de-Gràoe,  j'ai  trouvé,  dans  rane 
des  chambres  d'officiers,  un  capitaine  de  la 
légion  étrangère  qui  avait  reçu  un  coup  de  feu 
quatre  mois  auparavant  en  Algérie. 
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Le  projectile,  entré  par  la  partie  postérieure 
de  Fépaule  gauche^  n'était  pas  ressorti,  et  les 
divers  chinirgiens  qui  avaient  exploré  avaient 
senti,  à  8  centimètres  de  profondeur  et  au 
fond  d*an  trajet  allant  d'arrière  en  avant  et  un 
peu  de  bas  en  haut,  un  corps  résistant  qui 
pouvait  être  aussi  bien  une  portion  de  sque- 
lette^ la  partie  postérieure  de  la  première 
côte  ou  la  dernière  apophyse  transverse,  par 
exemple^  que  le  projectile  lui-même.  Cepen- 
dant, quelques  jours  avant  mon  arrivée^  M.  le 
docteur  Pasquier,  qui  était  alors  chargé  du 
service,  avait  reconnu^  au  moyen  de  Tinvesti- 
(ateur  électrique,  la  présence  d'un  corps  mé- 
tallique, entouré  probablement  d'une  couche 
osseuse. 

Moi-même,  en  explorant  une  première  fois 
avec  cet  appareil  de  M.  Touvé^  je  sentis  à  la 
profondeur  que  j'indiquais  tout  à  l'heure  et 
an-dessous  du  trapèze,  dans  un  point  qui  m'a 
paru  correspondre  à  la  partie  postérieure  de 
la  première  côte  et  de  son  articulation  costo- 
iransversaire,  une  résistance  dure.  Les  deux 
points  métalliques  en  communication  avec  la 
pile  électrique  furent  placés  sur  la  plupart  des 
points  de  cette  résistance^  sans  que  le  trem- 
bleur  marchât  et  donnai  le  bruit  indiquant 
gue  les  courants  électriques  se  sont  réunis 
sur  un  corps  métallique,  très-bon  conducteur 
de  l'électricité.  Mais,  après  quelques  recher- 
ches nouvelles,  le  bruit  caractéristique  dont 
je  viens  de  parler  se  fit  entendre.  Il  n'y  avait 
plus  à  en  douter,  l'instrument  était  sur  un 
corps  métallique,  et  ce  corps  était  sans  doute 
le  projectile.  Otant  alors  les  deux  pointes, 
mais  prenant  soin  de  laisser  à  la  même  place 
la  canule  qui  leur  livrait  passage,  je  glissai  par 
cette  même  canule,  devenue  libre,  la  tarière, 
espèce  de  tire-fond  qye  je  tournai  et  vissai  sur 
le  corps  reconnu  au  moyen  du  trembleur  élec- 
trique. J'essayai  ensuite  d'amener,  au  moyen 
de  cette  tarière,  qui  paraissait  solidement  im- 
|)lantée,  le  corps  étranger  à  l'extérieur.  Mais 
je  me  consumai  en  efforts  inutiles  ;  rien  ne 
Tint,  et  je  dus  conclure,  ou  bien  que  la  tarière 
était  implantée  dans  un  os,  au  lieu  de  l'être 
dans  la  balle,  ou  bien  que  celle-»ci  était  enkys- 
tée solidement,  soit  dans  un  os,  soit  au  milieu 
des  parties  molles. 

nfut  convenu  que  je  recommencerais,  deux 
jours  après,  l'exploration  et  même  la  tenta- 
tive d'extraction,  et  que,  si  elle  ne  réussissait 


pas,  je  ferais,  après  avoir  acquis  encore  une 
fois  la  notion  de  son  existence,  une  contre- 
ouveriure,  en  me  guidant  sur  la  tarière  préa- 
lablement implantée,  et  m'aidant  aussi  de  la 
pince  électrique  que  M.  Trouvé  a  dernière- 
ment ajoutée  à  son  appareil  investigateur. 

En  êlfet,  le  29  août  1870,  je  replaçai  la  ca- 
nule-stylet armée  des  deux  tiges  isolées  en 
communication  avec  les  deux  pôles  de  la  pe- 
tite pile.  Après  quelques  tâtonnements,  le 
trembleur  marcha  et  m'indiqua  que  j'étais  sur 
le  corps  métallique.  Je  vissai  la  tarière  et  es- 
sayai encore  une  fois  de  retirer  le  corps  étran- 
ger, qui  ne  bougea  pas.  La  canule  traversée 
par  la  tarière  était  trop  profondément  placée 
pour  que  je  pusse  la  sentir  avec  la  peau.  Mais 
je  savais  que  le  fond  du  trajet  et,  par  consé- 
quent, le  projectile  étaient  à  8  centimètres  de 
l'ouverture  d'entrée.  Guidé  par  cette  notion^ 
je  fis,  après  avoûr  endormi  le  blessé,  une  inci- 
sion cruciale  dans  le  point  indiqué;  je  traver- 
sai la  peau,  le  trapèze,  et  je  cherchai,  au  fond 
de  la  plaie,  pour  me  guider,  la  tige  de  la  ta- 
rière;; je  la  trouvai  après  quelques  tâton- 
nements, et  je  reconnus  bientôt,  avec  mon 
doigt,  son  extrémité  confondue  avec  un  corps 
dur. 

J'essayai  d'imprimer  quelques  mouvements 
à  la  tarière,  rien  ne  bougea;  j'essayai  ensuite 
d'imprimer  avec  mon  doigt  quelques  mouve- 
ments au  corps  qui  se  trouvait  au  bout  de  la 
tarière.  Rien  encore  ne  parut  bouger,  et  il  me 
parut  que  ce  corps  était  entouré  d'un  cercle 
osseux  et  que,  conséquemment,  le  projectile 
était  enkysté  dans  la  production  osseuse  de 
nouvelle  formation  qui  avait  pu  se  former  de- 
puis quatre  mois  aux  dépens  du  bord  de  la 
première  côte,  sur  laquelle  mon  doigt  était 
évidemment  arrêté. 

Prenant  alors  la  gouge  et  le  maillet,  puis 
une  pince  incisive,  j'enlevai  une  partie  du 
contour  de  l'ouverture  du  kyste  osseux,  et 
quand,  après  l'ablation  de  cinq  ou  six  portions 
détachées  avec  mes  instruments,  je  portai  de 
nouveau  le  doigt  au  fond  de  la  plaie,  je  sentis 
un  corps  qui  se  déplaçait.  Je  substituai  à  mon 
doigt  la  pince  américaine  à  branches,  isolées 
par  du  caoutchouc.  Le  trembleur  fonction- 
nant de  nouveau,  j'en  conclus  (car  je  ne  pou- 
vais rien  voir  à  cause  de  la  profondeur  de  la 
plaie  et  du  sang)  que  cette  pince  était  sur  le 
projectile.  J'ouvris  les  branches,  je  saisis  et 
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f  amenai  de  suite  la  balle  un  peu  déformée  que 
je  mets  sous  les  yeux  de  FAcadémie. 

M.  Hugier,  à  roccasion  de  la  communica- 
tîtn  de  M.  Gosselin,  rappelle  le  cas  d'un 
homme  ayant  conservé  pendant  vingt  ans  une 
balle  qu'il  avait  reçue  dans  un  duel,  laquelle 
balle  étaity  pour  ainsi  dire,  enchatonnée  dans 
une  poche  anévrysmale  de  la  crosse  de  l'aorte. 
La  présence  de  ce  projectile  dans  cette  poche 
n^avail  déterminé  aucune  suppuration.  C'est  à 
la  suite  de  la  rupture  de  cet  anévrysme  que 
mourut  cet  homme. 

M.  Gosselin  fait  remarquer  à  ce  sujet  que, 
parmi  les  projectiles  qui  s^enkystent  dans  les 
profondeurs  des  tissus^  il  y  en  a  qui  provo- 
quent de  la  suppuration^  tandis  que  d'autres 
n'en  provoquent  pas. 

—  M.  Boulay  rappelle  à  l'Académie  qu'il  est 
le  premier  inscrit  pour  la  discussion  sur  l'in- 
fection purulente  qui  se  trouve  à  Tordre  du 
jour  de  la  prochaine  séance.  Il  déclare  que, 
devant  les  tristes  circonstances  dans  lesqnelles 
nous  nous  trouvons  actuellement,  il  ne  sau- 
rait prendre  la  parole  sur  quelque  sujet  que 
ce  soit  ;  il  propose  en  conséquence  d'ajourner 
cette  discussion. 

M.  Gosselin,  inscrit  après  M.  Boulay  pour 
la  môme  discussion,  appuie  cette  proposition. 

IL  le  président  déclare  que  l'Académie, 
dans  les  circonstances  actuelles,  n'est  convo- 
quée que  pour  prendre  connaissance  des  piè- 
ces envoyées  par  le  ministère. 


ACADtlIIE  DIS  SCIENCES. 

Séance  du  22  août  1870. 

11.  Ollier,''  par  les  soins  de  M.  Cl.  Bernard, 
présente  une  note  intitulée  :  Nouvelle  Dé- 
manstratlon  de  la  régénération  osseuse 
après  les  résections  sous-périostées  articu- 
laires. 

n  s'agit  de  pièces  anatomiques  recueillies 
sur  deux  hommes  âgés  fun  de  dix-neuf,  l'au- 
tre de  quarante-neuf  ans,  morts  un  certain 


temps  après  avoir  subi  la  résection  du  coude. 
Retenons  seulement  la  seconde  observation, 
comme  étant  à  Tabri  des  objections  tirées  du 
jeune  ftge,  plus  favorable  aux  régénérations 
osseuses.  -^  Voici  ce  qu'en  dit  M.  Ollier  : 

<x  Le  second  opéré,  sur  lequel  j'ai  pu  consta- 
ter, par  l'autopsfe,  le  degré  réel  de  la  régéné- 
ration osseuse,  est  mort  d'albuminurie,  un  an 
après  l'opération*  Malgré  les  mauvaises  con- 
ditions dans  lesquelles  il  a  vécu,  sa  santé 
n'ayant  été  satisfaisante  que  du  deuxième  an 
sixième  mois  après  la  résection,  j'ai  trouvé^ 
du  côté  de  l'humérus,  deux  masses  latérales, 
épaisses,  saillantes,  dirigées,  comme  dans  le 
cas  précédent,  Tune  en  bas  et  en  dehors,  l'an- 
tre en  bas  et  en  dedans,  de  manière  à  former 
une  espèce  de  mortaise  qui  empêchait  toute 
mobilité  latérale  du  radius  et  du  cubitus.  La 
tubérosité  externe  est  sui  tout  très-développée; 
elle  est  d'une  seule  pièce,  et  mesure  &  centi- 
mètres; l'interne  est  complétée  par  un  noyau 
osseux  indépendant. 

a  Le  nerf  cubital  était  logé  dans  une  gout- 
tière ostéo-libreuse,  en  arrière  de  la  tubéro- 
sité interne. 

a  L'olécr&ne,  de  forme  irrégulière,  se  con- 
tinue dans  le  tendon  du  triceps  par  une  série 
de  noyaux  osseux  indépendants. 

m  La  reproduction  de  ces  larges  tubérosités 
humorales  me  parait,  ici,  d'autant  plus  re- 
marquable que  le  malade  avait  quarante-neuf 
ans,  et  que,  d'après  mes  recherches  expéri- 
mentales, on  ne  peut  compter,  dans  Tflge 
adulte,  que  sur  une  régénération  très-impar- 
faite. 

«  Toutes  les  insertions  des  muscles,  déta- 
chées au  moment  de  l'opération,  se  sont  ré- 
tablies dans  leurs  rapports  normaux  sur  les 
masses  osseuses  nouvelles.  On  les  retrouve 
aussi  régulières  que  dans  le  cas  précédent. 

«  Ces  résultats  sont  extrêmement  démons- 
tratifs en  faveur  de  mes  procédés  opératoires, 
qui  reposent  sur  la  conservation  intégrale  de 
la  gaine  périostéo-capsulairCy  c'est-à-dire  de 
toutes  les  parties  fibreuses  :  périoste,  tendons, 
ligaments,  qui  entourent  les  extrémités  os- 
seuses et  limitent  les  articulations.  La  partie 
périostique  de  la  gaine  sert  à  la  régénération 
des  extrémités  osseuses;  et,  dans  les  cas  où 
cette  régénération  ne  peut  pas  avoir  lieu,  i 
cause  de  l'âge  trop  avancé  du  malade,  une  ar- 
ticulation nouvelle  se  reconstitue  encore  entre 
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les  surfaces  de  seoUon^  grâce  à  la  conserva- 
Uoo  des  moyens  d*nDioQ  et  des  organes  de 
monveroent.  Les  muscles  continuent  à  agir, 
par  rintermédiaire  de  la  gatne  périostîque, 
sur  les  os  qu'ils  doivent  mouvoir.  » 

Séance  du  29  août  1870. 

Sar  remploi  de  l'aetde  phénl^ve»  par 

M.  F.-C.  Calvert.  —  C'est  au  docteur  David 
Davis,  de  Bristol,  que  revient  Thonneur  d'a- 
voir systématisé,  depuis  1867,  l'emploi  de  l'a- 
cide phénique  comme  agent  désinfectant  (1).  A 
l'époque  de  la  dernière  apparition  du  chloléra 
à  Bristol,  on  fit  usage  d'une  poudre  composée 
de  15  pour  100  d'acide  pbénique  et  crésylique, 
que  Ton  avait  soin  de  projeter  soit  sur  les 
matières  en  décomposition,  soit  sur  les  déjec- 
tions des  malades;  les  vêtements  des  choléri- 
ques étaient  lavés  dans  de  Teau  contenant  de 
Tacide  phénique. 

Par  ce  moyen,  le  docteur  Davis  n*a  pas  eu 
deux  cas  de  mort  successifs  dans  la  même  ha- 
bitation ,  et  rarement  une  seconde  personne 
attaquée.  On  obtint  depuis  les  mêmes  résul- 
tats favorables  contre  le  typhus,  les  lièvres  ty- 
phoïdes^ la  scarlatine  et  la  variole.  Le  chiffre 
de  la  mortalité  à  Bristol,  qui  était  de  36  à 
AO  personnes  sur  1,000  avant  l'application  de 
ce  système,  n'est  plus  aujourd'hui  que  de  18 
à  20.  Enfin  les  villes  de  Glasgow,  Liverpool  et 
Manchester  ont  adopté  ce  même  procédé. 

L'acide  phénique  a  été  également  employé 
avec  succès  pour  combattre  un  cas  épidémi- 
que  de  typhus  qui  s'était  déclaré  dans  le  vil- 
lage de  Terh'ng  (comté  de  Sussex),  dans  les 
mois  de  janvier  et  février  1868.  Avant  Tappli- 
cation  de  Tacide  phénique,  sur  900  habitants, 
MO  avaient  été  attaqués  du  typhus.  Pendant 
trois  semaines  que  dura  l'application  du  pro- 
duit, deux  personnes  seulement  furent  atta- 
quées, sans  suite  fatale,  après  quoi  il  n'y  en 
eut  plus  d'autres. 

Cest  d'après  ces  résultats  que  le  gouver- 
neur anglais  a  prescrit  l'usage  de  l'acide  phé- 
nique comme  désinfectant,  soit  à  bord  des 

(1)  L'usage  de  l*acide  phénique,  comme  déaiiifectaiit, 
a  été  pratiqué  eu  grand,  A  Paris,  dès  1865;  il  est  devenu 
réglementaire  pour  le  service  des  pompes  fànèbres  en 
ISQO.  L'Assistance  publique  en  fait  également  usage.  Le 
Gomité  d'hygiène  du  ministère  darintériear  l'a  recon- 
■andé  depuis  longtemps. 

(iVore  au  SeerétPire  ptrpétveL) 


navires  de  guerre  ou  des  navires  de  commerce^ 
soit  dans  l'armée,  dans  les  prisons  d'État  ou 
les  hôpitaux. 
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Défense  4e  Paris»  —  Le  Journal  offi' 
ciel  publie  la  note  suivante  : 

M.  le  ministre  de  l'instruction  publique 
vient  d*instituer  un  comité  de  savants  chargé 
de  se  concerter  avec  l'autorité  militaire  pour 
appliquer  à  la  défense  de  Paris  les  derniers 
résultats  des  sciences  physiques  et  chimiques. 

M.  fierthelot,  professeur  de  chimie  orga- 
nique au  Ck)llége  de  France,  est  le  président 
de  ce  comité. 

La  première  réunion  du  comité  scienliGque 
pour  la  défense  de  Paris  a  eu  lieu  samedi, 
3  septembre,  an  ministère  de  l'instruction 
publique. 

Les  personnes  qui  auraient  des  communi- 
cations à  faire^  des  projets  à  soumettre  au  co- 
mité ,  sont  priées  de  vouloir  bien  s'adresser 
à  M.  Berthelot^  professeur  au  Collège  de 
France. 

Un  autre  comité,  spécialement  chargé  des 
questions  médicales  relatives  à  la  défense  de 
Paris,  s'organise  par  les  soins  du  même  mi- 
nistère^ sous  la  présidence  de  M.  Sée,  profes- 
seur à  la  Faculté  de  médecine.  Nous  ne  tar- 
derons pas  à  faire  connaître  le  jour  où  le 
comité  commencera  ses  travaux. 

Coneouni.  —  Le  ministre  de  la  guerre  a 
décidé  qu'en  raison  des  circonstances  actuel- 
les, le  concours  pour  l'admission  aux  emplois 
d'élève-médecin  ou  pharmacien  à  l'éx^le  du 
service  de  santé  militaire  de  Strasbourg,  qui 
devait  avoir  lieu  dans  le  courant  du  mois  de 
septembre,  est  ajourné  et  reporté  à  une  époque 
ultérieure  qui  ne  saurait  être  déterminée  dès 
à  présent. 

Des  mesures  seront  prises,  s'il  y  a  lieu,  pour 
que  cet  ajournement  ne  préjudicie  pas  aux 
candidats  qui  se  trouveraient,  à  l'époque  fa- 


it) Plusieurs  des  décrets  que  l'on  troure  dans  ces 
nouTcUes  ont  été  rendus  par  le  gouremement  déchu* 
Nous  les  insérons  à  titre  de  documente,  sans  aroir  à 
nous  occuper  s'ils  ont  sorti  leur  plein  et  entier  effet. 
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tnre  du  concours;  avoir  dépassé  la  limite  d'âge 
réglementaire. 

—  Le  concours  ouvert  pour  trois  places  de 
médecin  au  bureau  central  vient  de  se  termi- 
ner par  la  nomination  de  MM.  Bouehard^  Bail 
et  Dujardin-Baumetz. 

—  Par  décret  rendu  sur  la  proposition  du 
ministre  de  Tinstruction  publique  et  signé  le  7 
août  1870,  ont  été  promus  ou  nommés  dans 
Tordre  impérial  de  la  Légion  d*honneur: 

Au  grade  de  commandeur  :  M.  Blache. 

Au  grade  d'officier:  MM.  René-Taillandier^ 
conseiller  d^Etat,  secrétaire  général  du  minis- 
tère de  Finstructîon  publique;  —  Paul  Ger- 
vais,  professeur  au  Muséum  d'histoire  natu- 
relle; —  Hardy,  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris;  —  Martins,  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Montpellier;  —  Ri- 
chet,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris;  —  Bertrand,  directeur  de  TEcole  pré- 
paratoire de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Glermont;  —  Vastel^  directeur  de  TËcole  pré- 
paratoire de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Caen. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Bach,  pro- 
fesseur à  la  Faculté  de  médecine  de  Stras- 
bourg; —  Béchamp,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Montpellier;  —  Bucquoy, 
agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ;  — 
Foumier  (Alfred),  agrégé  de  la  Faculté  de  mé- 
decine de  Paris;  —  Fuster,  professeur  à  la 
Faculté  de  médedne  de  Montpellier;  —  Le 
Fort,  agrégé,  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris;  —  Aribert-Dufresne,  directeur  de  l'E- 
cole préparatoire  de  médecine  et  de  pharma- 
cie de  Grenoble  ;  —  Astaix,  professeur  à  TEcole 
préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Limoges;  —  Gharcellaix,  professeur  à  TEcole 
préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Tours;  ^  Morlot,direGteur  de  TEcole  prépara- 
toire de  médecine  et  de  pharmacie  de  Dijon  ; 
—  Noulet,  professeur  à  TEcole  préparatoire  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Toulouse  ;  — 
Padieu,  directeur  de  TEcole  préparatoire  de 
médecine  et  de  pharmacie  d^Amiens;  —  Rous- 
sel^ professeur  à  TEcole  [U'éparatoire  de  méde- 
cine et  de  pharmacie  de  Nancy. 

-*  Par  arrêté  de  M.  le  ministre  dé  l'instruc- 
tion publique^  M.  Perret^  médecin  à  Maintenon 


(Eure-et-Loir),  est  nommé  officier  de  TUni- 
versité. 

—  Par  décret  en  date  du  29  août  1870,  ont 
été  nommés  dans  les  corps  de  santé  de  Tar- 
mée  : 

Médecin  principal  de  i^  classe  :  M.  le  doc- 
teur Vincent. 

Médecin  principal  de  2«  tUuse  :  M.  le 
docteur  Dufour. 

Médecins  majors  de  i^  classe  :  MM.  Greut- 
zer  et  Sarrazin. 

Médecins  majors  de  2«  classe  :  MM.  Chau- 
vin^ Deslande,  Jacob,  Bresson,  Sotinel,  Fré- 
mont^  Fachan ,  Gourtin ,  Ghassagne ,  Reech, 
Mutin,  Longet,  Mériot,  Bucquoy,  Roche,  Blan- 
che, Borderés,  Daguenet,  Boell,  Nogier,  Som- 
meillier ,  Talon ,  Morisson ,  Leblan ,  Ballet, 
Driout,  Sarniguet,  Sacnage,  Brouillet,  La- 
nouaille  de  Laohèze,  Jean. 


I.  —  Le  ministre  de  Hnstruc- 
tion  publique  vient  d^adresser  aux  préfets  la 
circulaire  suivante  : 

c  Monsieur  le  préfet,  des  instructions  vous 
ont  été  déjà  adressées  pour  la  transformation 
en  ambulances  des  lycées,  collèges  et  écoles 
normales.  J'ai  invité  aussi  MM.  les  préfets  des 
départements  de  TEst  et  du  Nord  à  organiser 
le  service  hospitalier  pour  les  blessés  dans  les 
écoles  communales  de  ces  départements. 

«  Une  mesure  plus  générale  me  parait  né- 
cessaire. 

«  Je  viens  vous  demander  de  vous  entendre 
sans  délai  avec  MM.  les  maires  pour  que  toutes 
nos  écoles  puissent  recevoir  des  blessés.  La 
dissémination  aura  des  avantages  Gonsidérs- 
bles  pour  la  prompte  guérison  de  nos  soldats. 

«  Ghaqne  famille  communale  veut,  d'ailleurs, 
prendre  sa  part  des  soins  à  donner  aux  défen- 
seurs du  pays,  et  il  importe  de  donner  satis- 
faction à  cet  élan  patriotique. 

c  Ghaque  école  doit  devenir  une  infirmerie; 
chaque  instituteur  un  infirmier;  chaque  ins- 
titutrice une  sœur  de  charité. 

«  Dans  les  départements  où  les  vacances  ne 
sont  pas  encore  ouvertes,  elles  devront  être 
avancées  ;  dans  ceux  où  elles  vont  être  bientôt 
terminées^  elles  seront  prolongées. 

«  Vous  pouvei  compter  sur  l'empressement 
des  instituteurs  et  institutrices,  bivitez-les  en 
mon  nom  à  provoquer  de  la  part  des  habitants 
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des  dons  de  linge,  de  charpie,  sans  rien  oublier 
de  ce  qui  peut  adoucir  les  souffrances  de  nos 
braves  soldats. 

«  S'il  n'est  pas  possible  de  diriger  chacun  de 
nos  blessés  vers  sa  conunune  natale^  chaque 
tommune  saura  du  moins  que  ses  enfants  sont 
soignés  ailleurs  par  des  mains  fraternelles. 

«  Dans  le  cas  où  des  difficultés  locales  se 
présenteraient,  vous  voudrez  bien  m'en  réfé- 
rer immédiatement. 

«  Je  vous  adresserai  sans  délai  mes  instruc- 
tions pour  la  prompte  et  universelle  transfor- 
mation de  nos  écoles  en  ambulances. 

«  Recevez,  elc,  etc. 

<K  Le  ministre  de  l'instruction  publique^ 

«  J.  Brame,  d 

Anfebulanccfl  Tolmnte»  de  liyon.  —  On 

nous  apprend  que  des  ambulances  volantes 
s'organisent  à  Lyon. 

Le  comité  international  des  secours  aux 
blessés  a  nommé  une  commission  médicale^ 
composée  de  MM.  Ollier,  président^  Rollet^ 
Rambaud  et  Gayet,  vice-présidents^  et  La- 
royenne^  secrétaire,  laquelle  est  chargée  de 
Torganisation  du  service  des  ambulances  fixes 
et  des  ambulances  volantes.  Un  grand  nonibre 
de  locaux  ont  été  déjà  installés,  et  Ton  s'oc- 
cupe actuellement  de  Torganisation  d'une 
première  ambulance  qui  différera  notablement 
de  celles  qui  sont  parties  récemment  du  palais 
de  rinduslrie. 

Cette  ambulance,  dite  d^urgence,  composée 
d'une  centaine  de  personnes,  chirurgiens  et 
infirmiers,  est  destinée  à  se  porter,  au  premier 
appel,  sur  le  théâtre  de  la  guerre.  Elle  aura 
pour  but  de  donner  les  premiers  soins  aux 
blessés^  de  pratiquer  les  opérations  d'urgence, 
et,  ce  travail  accompli,  rentrera  à  Lyon  sans 
se  mettre  à  la  suite  de  Tarmée. 

L'organisation  de  cette  ambulance  est  très- 
simple.  Un  personnel  nombreux,  un  matériel 
peu  encombrant;  pas  de  costumes,  pas  de 
chevaux,  pas  de  fourgons.  Un  képi  et  un  bras- 
sard portant  la  croix  rouge  de  la  convention 
de  Genève  ;  une  trousse  pour  les  chirurgiens^ 
et  un  sac  à  pansements  pour  les  infirmiers, 
constituent  tout  Tappareil  Ae  fambulance. 

—  La  Société  internationale  des  secours  aux 
blessés  a  établi,  dans  l'école  des  frères,  située 
dans  le  faubourg  Saint-Blartin,  une  ambulance 


destinée  à  recevoir  les  blessés  à  leur  arrivée 
boulevard  de  Strasbourg. 

Cette  ambulance  communique  directement 
avec  la  gare  au  moyen  d'un  plan  incliné  qu'a 
fait  construire  la  compagnie. 

Le  transport  des  blessés  sur  Paris  ayant  été 
subitement  ordonné,  la  Société  a  été  forcée  de 
s'installer  à  la  hâte,  et  a  été  pourtant  à  même 
de  recevoir  les  blessés  dès  mardi  soir. 

Mercredi  soir,  deux  cents  blessés  (en  grande 
partie  des  turcos),  ont  été  pansés  et  expédiés 
sur  les  hôpitaux  Saint-Martin  et  du  Val-de- 
Gràce. 

Quarante  d'entre  eux,  plus  sérieusement 
atteints,  et  dont  les  blessures  avaient  été  en- 
flammées par  le  voyage,  ont  passé  la  nuit  à 
Tambulance. 

I^m  ttoelété  de  «ecours  aux  blèMéfl.  •— 

L'un  des  membres  de  la  Société  internationale 
aux  blessés,  accompagné  de  sept  secrétaires, 
et  d'accord  avec  l'autorité  militaire,  s'est  ren- 
du dans  les  trois  hôpitaux  miUtaires  de  Pa- 
ris pour  y  visiter  chaque  blessé  et  pour  y 
écrire  sur  une  feuille  de  papier,  à  ranger  ulté- 
rieurement par  ordre  alphabétique,  les  noms 
et  prénoms  de  chaque  blessé,  le  nom  et  l'a- 
dresse du  parent  ou  de  l'ami  auquel  il  pourrait 
y  avoû*  lieu  d'écrire  de  la  part  du  blessé,  ce 
qu'il  pourrait  y  avoir  à  faire  savoir  à  ce  parent 
ou  ami,  les  besoins  ou  désirs  particuliers  de 
chaque  blessé,  et  spécialement  s'il  désirait, 
lors  de  sa  convalescence,  être  évacué  dans  sa 
famiUe. 

L'intention  de  la  Société  est  en  effet  de  fa- 
ciliter autant  que  possible  le  retour  de  chaque 
blessé  dans  sa  famille,  et,  pour  les  blessés  ap- 
partenant à  des  familles  peu  aisées,  de  faire 
distribuer  des  secours  à  domicile. 

Cette  visite  pleine  d'effusion  sympathique  a 
causé  une  émotion  très-grande  et  un  contente- 
ment inexprimable  parmi  les  blessés. 

Déjà  nous  avons  la  satisfaction  d'annoncer 
que  les  médecins  en  chef  des  hôpitaux  mili- 
taires vont  accorder  une  centaiae  de  congés  de 
convalescence. 

La  Société  va  faire  visiter  de  la  même  ma- 
nière tous  les  blessés  existants  en  France,  afin 
de  seconder  ainsi  en  tous  lieux  l'administra- 
tion militaire  qui  est  en  ce  moment  surchar- 
gée. 

Elle  vient  de  se  mettre  en  relation  avec  un 
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bureau  de  renseignements  organisé  à  Berlin 
par  le  comité  central  de  la  Société  prussienne 
de  secours. 

Elle  échangera  avec  ce  comité  les  renseigne- 
ments recueillis  de  part  et  d'autre,  et  nous 
aurons  le  bonheur,  dans  quelque  temps,  de 
pouvoir  rassurer  les  familles  sur  le  sort  de  nos 
courag^'ux  blessés. 

Toute  demande  de  renseignements  devra 
être  adressée  par  écrit,  à  Paris,  à  la  Société 
de  secours  aux  blessés.  (Bureau  des  renseigne- 
ments.) 

—  Le  comité  de  la  presse  possède  en  ce  mo- 
ment quatre  ambulances  : 

La  première,  à  TËcole  des  ponts  et  chaussées^ 
rue  des  Saints-Pères  ; 

La  deuxième,  avenue  de  TEmpereur  ; 

La  troisième,  au  Conservatoire  des  Arls-et- 
llétiers; 

La  quatrième,  rue  de  Gourcelles. 

—  Une  société  s*est  formée  en  Angleterre 
pour  secourir  les  malades  et  les  blessés.  Le 
comité,  après  s*èlre  mis  en  rapport  avec  ceux 
de  Paris  et  de  Berlin,  et  ayant  été  renseigné 
sur  les  moyens  les  plus  efficaces  d^atteindre  le 
but  proposé,  a  envoyé  sur  le  théâtre  de  la 
guerre  six  chirurgiens  qui  seront  attachés  à  la 
Société  de  la  Croix-Rouge  et  recevront  leurs 
instructions  du  président  du  comité  de  Paris 
at  de  celui  de  Berlin.  La  Société  payera  les 
dépenses  de  ces  chirurgiens  ;  leurs  services, 
pour  le  reste,  seront  gratuits.  La  Société  a 
envoyé  500  livres  sterling  au  président,  à  Paris, 
et  une  égale  somme  au  président,  à  Berlin. 

— .  On  assure  que  le  gouvernement,  pour 
éviter  Tagglomération  des  blessés  dans  les 
départements  de  PEst,  songe  à  diriger  vers  le 
centre  de  la  France,  et  particulièrement  aux 
bords  de  la  Loire,  où  Tair  est  très-pur,  tous 
ceux  des  blessés  ou  des  convalescents  en  état 
de  supporter  le  voyage.  Dans  ce  but,  M.  Tin- 
tendant  général  Boscq  vient  de  parcourir  les 
départements  d'Indre-et-Loire,  de  Loir-et- 
Cher  et  du  Loiret,  pour  se  rendre  un  compte 
exact  des  ressources  que  ces  localités  peuvent 
présenter. 

—  Le  magnifique  collège  de  Juilly,  près 
Dammartin  (Seine-et-Marne),  vient  d'être  trans- 


formé en  ambulance.  Les  Pères  de  roratoire 
y  ont  disposé  soixante-quinze  lits  destinés  à 
recevoir  les  blessés.  Ils  ont  pourvu  au  service 
médical,  qui  sera  fait  par  les  médecins  de  la 
maison,  assistés  de  dix  leligieuses. 

—  M.  le  docteur  Charbonnier,  de  Saint-Ca- 
lais  (Sarthe),  qui  possède  une  grande  maison 
dans  cette  ville,  la  transforme  en  hospice  et 
offre  d'y  recevoir  autant  de  blessés  qu'elle  cd 
peut  contenir. 

Quatorze  lits  sont  installés  déjà  et  Ton  pour- 
rait en  mettre  au  moins  soixante  de  plus. 

—  La  Faculté  de  médecine  de  Paris  fait  don 
de  A,000  francs  à  la  Société  de  secours  aux 
blessés.  Par  convention  établie  en  séance,  cha- 
que professeur  s'impose  pour  100  francs.  Le 
reste  de  la  somme  est  fourni  par  le  corps  des 
agrégés. 

—  Les  Prussiens,  dit-on,  remplacent  main- 
tenant la  charpie  par  de  la  laine  végétale  qu'ils 
font  d'abord  bouillir  avec  certains  ingrédients, 
puis  sécher  à  l'air  libre. 

Nous  avons  inséré  dans  le  dernier  numéro 
et  dans  celui-ci  divers  articles  sur  le  moyen 
de  remplacer  la  charpie  dont  la  production  est 
an-dessous  des  besoins. 

fijstème  pniMlen  da  transport  des 
blessés  en  temps  de  inierre«  —  L^auteur 
de  Timportant  ouvrage  qui  a  pour  titre  : 
Treatise  on  the  Transport  of  sick  and 
wounden  Troops  (Londres,  1869),  M.  Tins- 
pecteur  Loogmore ,  a  publié  en  outre,  dans 
l'appendice  n<*  5  du  Rapport  sur  le  départe^ 
ment  médical  de  V armée  pour  1868,  un 
instructif  exposé  du  mode  adopté  dans  l'armée 
prussienne  pour  le  transport  des  malades.  £a 
voici  la  substance  d'après  une  analyse  du  Me- 
dical  Times. 

Le  docteur  Longmore  a  porté  principale- 
ment son  attention  sur  les  dispositions  prises 
pour  le  transport  par  chemin  de  fer  et  sur 
les  exercices  des  Kranken-Tràger  ou  por- 
teurs de  blessés. 

Depuis  un  temps  assez  long  déjà,  par  ordre 
du  ministre  du  commerce  prussien,  les  v^agons 
de  quatrième  classe  ont  été  construits  sur  un 
plan  nouveau  et  de  manière  à  présenter  à 
leurs  extrémités  des  portes  pour  l'introduction 
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de  matelas^  et  à  permettre,  grâce  à  des  poDts- 
'  levis^  une  libre  commuDication  entre  eux  dans 
toute  la  longueur  du  train.  Suivant  un  relevé 
de  M.  Gurlt>  professeur  de  chirurgie  à  runi« 
versité  royale  de  Berlin»  70  wagons  d*ambu- 
lanee^  capables  de  renvoyer  840  patients  par- 
feitement  couchés,  éiaient  prêts  dès  le  mois 
de  juin  1868.  Les  matelas^  à  dos  pliant  et 
pouvant  être  Qzés  à  divers  angles  d'inclinai- 
son^ sont  suspendus  au  moyen  de  lanières  de 
cuir  aboutissant  à  des  bandes  de  caoutchouc, 
lesquelles  sont  fixées  à  des  crochets  de  ftr.  Il 
y  en  a  six  ou  sept  de  chaque  côté  du  wagon^ 
et  comme,  ainsi  qu'on  vient  de  le  voir,  tous 
les  wagons  n'en  font  pour  ainsi  dire  qu'un,  le 
service  sanitaire  pour  la  totalité  des  blessés 
n'exige  qu'un  petit  nombre  de  chirurgiens. 
M.  Gurlt  aurait  voulu  qu'on  adjoignit  au  train 
on  wagon  spécial  pour  le  personnel  médical 
et  pour  la  préparation  des  médicaments,  bois- 
sons, etc.  Tels  étaient  les  wagons  d'ambulance 
construits  en  juin  1868.  Mais  M.  Longmore 
avait  déjà  fait  coonallre  un  autre  système  dans 
lequel  les  matelas  reposent  sur  des  ressorts 
d'acier  semi- elliptiques  fixés  dans  le  plancher 
do  wagon,  placés  suivant  la  longueur  du  train 
et,  par  conséquent,  dans  le  sens  de  la  marche 
du  convoi.  C'est  cette  dernière  disposition, 
ajoate-t-il  dans  une  note,  celle  des  Floof" 
spring  Litters^  qui  a  été  adoptée  récemment 
dans  l'armée  prussienne.  Lui-même  a  expéri- 
menté les  deux  systèmes  sur  le  chemin  de  fer 
de  Stettin,  entre  Berlin  et  Landau,  et,  bien 
que  tous  deux  lui  aient  paru  excellents,  il 
donne  la  préférence  à  la  suspension. 

Les  Kranken-Trâger  ou  sanilary-bearers 
sont  organisés  en  compagnies  de  120  hommes, 
tous  les  ordres  de  majors  :  un  infirmier  est 
attaché  à  chaque  division.  Ce  ne  sont  pas  des 
employés  d'h6pital,  des  infirmiers  ;  pendant 
la  paix,  ils  rentrent  dans  les  rangs,  mais  re- 
çoivent une  instruction  spéciale  chaque  année, 
do  mois  de  janvier  à  la  fin  de  mai.  Dans  le 
cours  de  ce  dernier  mois,  les  porteurs  de 
chaque  corps  sout  rassemblés  et  exercés  aux 
mouvements  qu'exigent  leurs  fonctions. 

^-  Nous  empruntons  à  une  correspondance 
de  Berlin  du  Médical  Times  and  Gazette, 
quelques  détails  intéressants  sur  le  système 
médical  prussien  : 

a  La  système  adopté  par  les  Prussiens  pour 


le  traitement  de  leurs  blessés  est  excellent, 
dit  le  correspondant,  et  les  résultats  obtenus 
jusqu'à  ce  jour  sont  très-satisfaisants.  U  y  a 
trois  classes  d'hôpitaux  à  l'arrière- garde  de 
l'armée  :  les  Feldy  Krieg^  et  Reserve  Laza- 
retke.  Les  premiers  se  trouvent  sur  le  champ 
de  bataille  même  et  sont  destinés  au  traite- 
ment de  tous  les  cas.  Aussitôt  qu'un  blessé  est 
en  état  d'être  transporté,  il  passe  dans  Tun 
des  hôpitaux  du  second  ordre,  qui  se  trouvent 
à  une  distance  convenable  derrière  l'armée. 

a  Les  hôpitaux  de  la  3«  catégorie  sont  à 
l'intérieur  et  aux  environs  de  certaines  vifies 
qui  se  trouvent  dans  le  voisinage  du  théâtre 
de  la  guerre.  De  plus,  aussitôt  que  leur  sécu* 
rite  le  permet,  les  blessés  sout  transportés 
par  voie  de  chemin  de  fer  à  longues  distances 
dans  l'intérieur  de  la  Prusse,  au-delà  de  Ber- 
lin, par  exemple,  puis  dispersés  sur  la  plus 
grande  surface  possible  entre  les  villes  et  les 
villages. 

a  On  évite  ainsi  les  accumulationsde  blessés 
et  l'on  donne  la  faculté  aux  âmes  bienfaisan- 
tes de  prendre  soin  de  ces  derniers  et  de  di- 
mhiuer  d'autant  les  charges  du  gouverne- 
ment. 

«  Pour  être  prêt  à  toutes  les  éventualités 
le  département  médical  de  l'armée  est  occupé 
à  construire  un  hôpital  en  bois  pour  1,500 
malades,  en  dehors  de  Berlin,  sur  le  plan  du 
Liivcoln  Hospital  de  Washington.  Les  bâti- 
ments sont  en  bois^  et  les  salles,  dont  chacune 
est  destinée  à  renfermer  trente  malades,  sont 
échelonnées  en  forme  de  Y,  et  à  l'intérieur 
des  deux  lignes  se  trouvent  les  bâtiments  ad- 
ministratifs. On  construit  sur  les  lieux  une 
ligne  de  chemin  de  fer  qui  permette  de  trans- 
porter les  malades  de  l'Alsace  jusqu'aux  portes 
mêmes  des  salles  sans  leur  faire  quitter  les 
wagons.  » 

— -  Le  correspondant  du  Times,  lui  écrivant 
de  Berlin,  à  la  date  du  23  août,  constate  que, 
bien  qu'admirablement  organisé,  le  service 
médical  prussien  ne  peut  suffire  aux  besoins  du 
moment.  Le  chiffre  des  blessés,  pendant  la  der- 
nière semaine,  a  dépassé  toutes  les  prévisions* 
Lorsque  15,000  individus  ont  tout  à  coup,  et 
simultanément,  besoin  de  secours,  impossible 
d'eflectuer  le  transport  jusqu'aux  ambulaU'* 
ces.  Ajoutons  à  celte  première  difilcullé  les 
défaillances  des  infirmier^,  marchant  dans  des 
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manê  de  sang  et  effrayés  à  Taqieet  des  bles- 
sures si  horribles  faites  par  les  engins  de  pré- 
cfsloo.  C*est  sariOQt  après  la  bataille  qui  s'est 
U?rée  près  de  Metz  qoe  ces  négligences  et 
ces  répulsions  ont  été  malbenrensement  nom- 
breuses et  regrettables.  En  vold  nn  exem- 
ple : 

Le  (9  août^  en  face  de  la  chapelle  de  Saint- 
Thibanlt^  une  trentaine  de  blessés  restaient  Ift 
comme  abandonnés  ;  frappés  le  16,  pansés  le 
lendemain,  le  18  le  service  des  ambulances 
n'avait  pu  encore  les  relever  pour  les  trans- 
porter loin  du  champ  de  bataille.  Ce  jour, 
même»  en  effet,  nouvel  et  terrible  engagement; 
appel  sur  vingt  points  divers  ;  et^  ainsi  divisés» 
les  infirmiers  se  virent  dans  la  nécessité  de  re- 
mettre le  transport*  Le  19,  dans  la  matinée, 
la  personne  qui  m'a  raconté  ce  navrant  épisode 
de  la  guerre  présente  trouva  ces  malheureux 
blessés  dans  cet  état  d'isolement  et  d'abandon. 
Que  faire?  Toutes  les  maisons  avoisinantes 
étaient  déjà  remplies  de  morts  et  de  blessés; 
Impossible  de  penser  à  les  arracher  à  leur  la- 
mentable situation.  Heureusement  qu'en  gé- 
néral le  service  médical  a  donné  les  preuves 
de  son  activité,  et  il  est  prouvé  que  des  mil- 
liers de  soldats  ont  dû  la  vie  aux  soins  éclairés 
des  chirurgiens  et  aux  bons  services  des  infir- 
miers requis  ou  volontaires. 

—  On  sait  que  plusieurs  de  nos  chirurgiens 
ont  été  tués  ou  faits  prisonniers.  Parmi  les 
premiers  se  trouve  M.  Milliot,  victime  de  son 
dévouement  pour  le  colonel  qui  est  actuelle- 
ment au  Val-de-Grace,  M.  Colonieu.  li  venait 
de  lui  faire,  sous  le  feu,  l'extraction  d'une 
balle  et  de  le  remettre  à  cheval,  lorsqu'il  fut 
lui-même  atteint  par  un  projectile  et  tué  sur 
le  coup.  Quant  aux  prisonniers,  ils  ont  rendu 
en  plus  d'une  circonstance  des  services  à  l'ar- 
mée prussienne.  M,  Guinierj  par  exemple,  a 
conduit  son  convoi  de  blessés  à  Munich,  et 
l'une  des  particularités  instructives  de  ce 
voyage  est  que,  notre  confrère  ayant  demandé 
h  un  chirurgien  d'ambulance  de  vouloir  bien 
lui  désigner  M.  Tlntendant,  son  collègue  lui 
répondit  avec  une  pointe  de  malice  qu'il  n'en 
connaissait  pas. 

BttUetln  lieMomadaIre  des  décès  cau- 
sés par  les  principales  maladies  régnantes, 
d'après  les  déclarations  à  l'état  civil. 


Paris  (do  21  an  27  août  1870,.  —  Causes 
de  décès  :  Variole^  99.  —  Scarlatine,  15.  — 
Roageole^  11-  —  Fièvre  typhoide,  54.  —  Ty- 
phus, 0.  —  Erysipèle,  2.  —  Bronchite,  33.  — 
Pnenmomie,  AO.  —  Diarrhée,  61.  —  Dyssen- 
terie,  13.  —  Choléra,  10.  —  Angine  conea- 
nense,  1.  —  Group,  4.  —  Affections  puerpé- 
rales, 5.  —  Autres  causes,  772.  —  Total  : 
1,120. 

Londres  (du  1 4  au  20  août  1870).—  Causes 
de  décès  :  Variole,  iO.  —  Scarlatine,  126.  — 
Rougeole,  15.  —  Fièvre  typhoïde,  31.  —  Ty- 
phus, 7.  —  Erysipèle,  6.  —  Bronchite,  40.— 
Pneumonie,  31.  —Diarrhée,  2/i8.  —  Dyssen- 
terie,3.  —  Gholéra,  9.  —  Angine  couenneuse, 
2.  —  Group,  9.  —  Affections  puerpérales,  2. 

—  Autres  causes,  860.  —  Total  :  1,398. 

—  Le  bulletin  hebdomadaire  des  causes  de 
décès  pour  Paris,  du  28  août  au  3  septembre 
1870,  donne  les  chiffres  suivants  : 

Variole,  lû8.  —  Scarlatine,  7.  —  Rougeole, 
17.  —  Fièvre  typhoïde,  Ui.  —  Typhus,  ».  — 
Erysipèle,  3.  —  Bronchite,  AO.  —  Pneumo- 
nie, 38.  —  Diarrhée,  80.  —  Dyssenterie,  14. 
Gholéra,  3.  —  Angine  couenneuse,  6.  — 
Group,  8.  —  Affections  puerpérales,  5.  —  Au- 
tres causes,  7/i9.  —  Total  :  1,159. 

Thèses  sontennes  à  la  Façalté  de  mé- 
decine de  Paris  pendant  l'année  1S70. 

—  MM.  Loine  (R.).  Gonsidératîons  sur  certai' 
nés  pleurésies  idiopathiques  à  forme  subaigné 
(pleurésies  dites  latentes). 

Pottier  (Alexandre).  Gontrlbution  à  l'étude 
thérapeutique  du  bromure  de  potassium. 

Fald  (Moustapha).  Troubles  de  la  sensibilité 
générale  dans  la  période  secondaire  de  la  sy- 
philis, et  notamment  de  l'analgésie  syphili- 
tique. 

Ghassaigne  (R.).  Physiologie  de  TéquîtatioD, 
de  son  application  à  Thygiène  et  à  la  théra* 
peuUque. 

Ganu  (Léon).  Étude  sur  les  phénomènes 
pseudo-caverneux  observés  dans  la  pleurésie. 

Larrieu  (Edouard).  Des  hémorrhagies  réti- 
niennesr 

Bihorel  (Auguste).  Des  cas  douteux  de  la 
folie  au  point  de  vue  clinique  et  médico-légal. 

Vialls  (Louis).  Quelques  considérations  cli- 
niques sur  la  variole  des  adultes. 

MUe  Garrett  (Elisabeth).  Sur  la  migrame. 


FAITS  DIYERS. 


501 


Gaillard  (Charles).  De  la  fièvre  intermit- 
tente. 

Laurent  (Jean).  De  Tinterventlon  chirurgi- 
cale dans  le  traitement  du  tétanos  traumatique. 

Latif  (Jean-Éghia).  Des  tumeurs  blanches 
en  général. 

Larguier  des  Bancels.  Essai  sur  le  diagnostic 
et  le  traitement  chirurgical  des  étranglements 
internes. 

Neis  (Christian).  De  Tanesthésie  locale  par 
la  pulyérisation  de  Téther. 

Richard  (Léon).  Étude  sur  l'hérédité  dans  la: 
syphilis.  De  Pînfluence  du  père. 

Bârbanceys  (E.)*  Étude  sur  la  coagulation 
du  sang  dans  les  veines. 

Fumouze.  Les  spectres  d'absorption  du  sang. 

Sayous  (Sylvain).  Des  complications  inter- 
nes de  Térysipèle. 

Fourcher  (Charles).  De  la  ligature  de  l'hu- 
mérale  à  sa  partie  supérieure  dans  les  hémor- 
rhagies  de  la  main. 

'  Bonnafy  (Gabriel).  Considérations  sur  Thé- 
méralopie. 
3obarthez.  Étude  physiologiq[ue  du  café. 
Kaliudero  (Nicolas).   De  la  céphalotripsie 
intra-crànienne  par  la  méthode  de  M.  le  doc- 
teur Guyon.  Son  exposé.  Sa  critique. 

Kohn  (Ch.).  Du  traitement  delà  chorée  par 
le  bronaure  de  potassium  à  haute  dose. 

—  Le  père  Secchi,  directeur  du  Collège  des 
jéftuites  h  Rome,  a  présenté  à  l'Académie  des 
seieDces  un  très-beau  volume  écrit  en  français 
et  édité  par  M.  Gauthier-Villars.  Il  est  intitulé 
Le  Soleil,  et  renferme  Texposé  des  principales 
découvertes  modernes  sur  la  constitution  de 
cet  astre,  son  influence  dans  l'univers  et  ses 
relations  avec  les  autres  corps  célestes.  Disons 
tout  de  suite  que,  d'après  le  père  Secchi^  ces 
relations^  dans  Tordre  hiérarchique^  sont  fort 
médiocres,  puisqu'il  n'a  que  le  rang  d'une 
étoile  de  sixième  ou  de  septième  grandeur  ;  et 
son  influence  dans  l'univers  est^  par  consé- 
quent, nulle^  ou  peu  s'en  fauL  S'il  disparais- 
sait, la  voix  lactée  dont  il  fait  partie  n'en  se- 
rait ni  moins  brillante  ni  moins  profonde.  A 
plus  forte  raison  cette  misérable  terre,  dont  les 
habitants  se  massacrent  et  ne  savent  pas  pour- 
quoi,  pourrait-elle  être  anéantie  sans  dommage 
pour  ses  Toisms  du  ciel^  et  sans  qu'aucun 
d'eux  lui  fit  l'honneur  de  s'en  apercevoir.  Pour 


le  père  Secchi,  notre  soleil  et  son  cortège  de 
planètes  ne  constituent  donc  qu'un  grain  à 
peine  perceptible  de  celte  poussière  lumineuse 
qui  parsème  l'espace  illimité.  Et  savez-vous 
combien,  dans  le  tout  petit  coin  de  cet  espace 
que  peut  sonder  le  télescope  d'Herschell,  on 
compte  de  soleils  presque  tous  supérieurs  au 
nôtre?  —  PIuq  de  20  millions!  C'est  à  donner 
le  vertige^  ou  plutôt  c'est  à  faire  adopter  la 
doctrine  des  Bouddhistes  sur  le  Nirvana^  c'est- 
à-dire  sur  l'anéantissement  considéré  comme  le 
souverain  bien,  contrairement  à  la  vie,  qui  ne 
serait  qu'un  accident  funeste,  uu  trouble  dans 
Tordre  universel.  Il  est  certain  que  ces  millions 
d'étoiles^  les  seuls  corps  que  nous  puissions 
voir  en  dehors  de  notre  système^  sont  impro- 
pres à  la  vie.  Le  père  Secchî  admets  ainsi  que 
beaucoup  d'autres  physiciens  et  astronome?, 
que  la  température  du  soleil  peut  être  évaluée 
à  10  millions  de  degrés  centigrades.  Cette 
température  inconcevable  ne  s'abaisserait  que 
de  i  degré  en  quatre  mille  ans.  On  voit  donc 
que  c'est  seulement  sur  des  parcelles  insigoi- 
fîantes  détachées  de  la  nébuleuse  prUnitive^  et 
qui  ont  perdu  toute  activité  par  le  refroidisse- 
ment, que  la  vie  se  montre.  Encore  pour  se 
montrer  a-t-elle  besoin  de  Texcitation  (tempé- 
rée par  la  distance)  de  la  lumière  et  de  la 
chaleur  émanées  de  Tastre  central;  mais^ 
quand  le  soleil  lui-même  aura  suffisamment 
vieilli  pom'  se  refroidir,  non-seulement  la  vie 
disparaîtra  des  planètes  qu'il  gouverne^  mais 
elle  ne  surgira  pas  sur  sa  surface^  car  d'où  lui 
viendrait  l'excitation  nécessaire  7 

Pour  en  revenir  aux  termes  mêmes  de  la 
présentation  du  père  Secchi,  il  n'esl  peut-être 
pas  sans  intérêt  de  faire  remarquer  que  le  di- 
recteur du  Collège  des  jésuites  à  Rome  admet 
que  «  la  nébuleuse  solaire,  en  se  refroidissant, 
a  donné  naissance  aux  planètes  et  à  leurs  sa- 
tellites. »  Il  admet  encore  que  qc  le  soleil  doit 
être  entièrement  assimilé  aux  étoiles.  Pour  les 
autres  mondes,  ce  n'est  qu'une  étoile  comme 
une  autre.  » 

Réaetir  povr  dlstlns^ner  Fatropine 
ansTl*^*^  ^®  l'allemande.  {Pharmacett" 
tische  Central-Halle,  1869,  p.  130.)  —  L'a- 
tropine anglaise  passe  en  général  pour  meil- 
leure que  celle  qui  provient  de  l'Allemagne, 
bien  que  certains  médecins  aient  obtenu  des 
résultats contraires.Quoi qu'il  en  soit,  en  ajou- 
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tant  à  une  solution  aqueuse  d^atropine  aci- 
dulée par  de  l'acide  sulfurique  une  solution 
aqueuse  concentrée  d'acide  picriquc,  on  n'a 
aucun  précipité  si  l'alcaloïde  est  une  bonne 
préparation  anglaise,  et  un  très-faible  trouble 
dans  une  autre  sorte  de  provenance  anglaise 
également,  et  dans  la  préparation  de  Simon, 
tandis  que  Tatropine  allemande  donne  un  pré- 
cipité jaune  très-abondant^  et  Ton  peut  ainsi 
prouver  qu'elle  est  un  mélange  de  deux  alca- 
loïdes, Fatropioe  pure  qui  agit  sur  la  pupille 
comme  les  produits  anglais,  c'est-à-dire  sans 
causer  de  sensation  désagréable,  et  un  autre^ 
peut-être  ayant  certains  rapports  avec  la  bel- 
ladouine  de  Huebschmann^  qui  ne  dilate  la 
pupille  qu'en  causant  à  l'œil  une  sensation 
pénible,  rend  la  vue  incertaine  et  ne  permet 
pas  d'écrire. 

Moyen  de  détruire  le  pneeroB  de  la 
flgne,  le  Phylloxéra  vaslatrix.  —  Cet 
insecte,  qui  depuis  deux  ans  fait  de  grands 
ravages  sur  la  rive  gauche  du  Rbôae,  s'est 
montré  cette  année  et  l'année  dernière  dans 
les  départements  du  Gard  et  de  THérault  ; 
ses  progressent  rapides,  il  se  multiplie  à  l'in- 
fini, et  peut  devenir  un  véritable  fléau  pour 
nos  vignes  dont  il  attaque  les  racines. 

Il  est  du  plus  grand  intérêt  des  viticuUeurs 
d'employer  des  moyens  prompts  et  sûrs  pour 
guérir,  si  c'est  possible,  le  mal  qui  existe  déjà 
et  pour  en  arrêter  le  développement.  Plusieurs 
moyens  ont  été  préconisés  :  décoction  de  tabac 
et  d'aloès,  solution  d'acide  phénique,  de  créo- 
sote, purin,  etc.  Celui  que  nous  voudrions 
vulgariser  a  été  expérimenté  par  notre  collè- 
gue M.  Plancbon,  directeur  de  l'École  de  phar- 
macie de  Montpellier,  et  par  M.  Anez  de  Ta- 
rascon.  Les  résultats  obtenus  par  des  expé- 
riences répétées  ont  été  des  plus  satisfaisants. 

Voici  en  quoi  consiste  le  procédé  :  il  faut 
déchausser  la  souche  à  quinze  centimètres  de 
profondeur  environ  sur  une  étendue  limitée 
par  un  cercle  de  cinquante  centimètres  de 
rayon,  et  verser  dans  le  creux  ainsi  formé 
quatre  ou  cinq  litres  d'eau  contenant  trois 
pour  cent  de  bisulfure  de  calcium  liquide, 
marquant  12<*  à  l'aréomètre  de  Beaume. 

Mous  avons  préparé  plusieurs  fois  ce  bisul- 
fure de  calcium,  et  voici  le  moyen  d'arriver 
promptement  au  degré  voulu  :  dans  une  mar- 
mite en  terre,  on  fait  bouillir  250  gram- 


mes de  èhaux  et  250  grammes  de  fleur  de 
soufre,  dans  un  litre  et  demi  d'eau,  pen- 
dant une  demi -heure,  de  manière  à  ré^ 
duire  le  liquide  à  un  litre;  le  mélange  prend 
une  coloration  rouge-orangé.  On  laisse  dé- 
poser, on  passe  le  liquide  sur  un  filtre  de  pa. 
pier  ou  de  linge;  le  dépôt  considérable  qui 
reste  pourrait  être  séché  et  employé  au  sou- 
frage ordinaire  de  la  vigne  contre  l'oldnm 
(ceci  est  à  expérimenter). 

Occupons-nous  seulement  du  bisulfure  de 
calcium,  liquide  obtenu  par  la  petite  opén- 
tion  que  nous  venons  de  décrire  et  destiné  à 
détruire  le  phylloxéra. 

On  transporte  ce  liquide  dans  de  petits  fûts 
et  mieux  encore  dans  des  bonbonnes  à  proxi- 
mité d'un  puits,  et  là  on  l'additionne  de  trente- 
trois  fois  son  volume  d'eau  ;  ainsi  un  litre  de 
bisulfure  de  calcium  liquide  sur  trente-trois 
litres  d'eau  ;  il  faut  de  quatre  à  six  litres  de 
ce  mélange  par  souche,  suivant  la  groneur 
de  la  souche. 

Le  bisulfure  de  calcium  entraîné  dans  la 
terre  atteint  le  puceron  qui  couvre  les  filets 
des  racines;  au  contact  des  composés  cal- 
caires renfermés  dans  la  terre  le  bisulfure  se 
décompose  et  laisse  précipiter  son  soufre  qui 
enveloppe  le  phylloxéra  d'une  couche  mince 
et  jaunâtre.  Dans  la  terre  comme  dans  Talr, 
c'est  toujours  le  soufre  qui  est  destiné  à  guérir 
la  vigne  de  ses  maladies.  Nous  le  souhaitons 
ardemment 

Nous  engageons  les  viticulteurs  menacés 
dans  leurs  .intérêts  à  essayer  ce  moyen,  et 
nous  ne  doutons  pas  qu'ils  n'obtiennent  les 
mêmes  résultats  que  les  expérimentateurs  que 
nous  avons  cités. 

Dr  DnsSAUD, 
PbannacieD  de  lr«  cImsc. 

]f éerolofie*  —  Clark  (sir  James),  baron- 
net, docteur  en  médecine  de  laFaculté  d'Aber- 
deen,  premier  médecin  du  prince  Albert  et  de 
la  reine  Victoria,  né  en  i  788  à  Cullen  (Ecosse), 
mort  d'une  hématémèse  dans  sa  belle  propriété 
de  Bagshot-Park,  dont  lui  avait  fait  cadeau  la 
reine  d'Angleterre,  et  où  il  s'était  rf^tiré  de- 
puis 1860.  Il  laisse  une  fortune  de  625,000  Ir. 
de  rentes. 

—  Copland  (James),  docteur  en  médecine 
de  la  Faculté  d'Edimbourg,  né  en  1791  dans 
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les  lies  Orcades^  mort  d^nne  afleclioD  des  voies 
nrioaires.  Il  s'est  surtout  rendu  célèbre  par 
son  grand  dictionnaire  de  médecine,  auquel  il 
a  travaillé  seul  pendant  plus  de  trente  ans. 

—  M.  Deschamps  (Edouard)^  reçu  docteur 
en  médecine  en  1852,  ancien  médecin  des 
bureaux  de  bienfaisance  de  Paris,  membre  de 


la  Société  de  pathologie  médicale,  chevalier 
de  la  Légion  d'honneur^  mort  à  Paris. 

—  H.  Villamur,  médecin  principal  de  pre- 
mière classe  des  hôpitaux  militaires,  en  re- 
traite, officier  de  la  Légion  d*houneur>  mort  à, 
Paris  d'une  apoplexie  foudroyante,  âgé  de 
soixante-six  ans. 


IV.    YARlÉTÉSé 


CoaameMi  meuvent  les  eolilato. 


L*atteiition  dont  notre  armée  est  en  ce  mo- 
ment robje{  donnera,  croyons-nous,  un  cer- 
tain intérêt  aux  lignes  suivantes  empruntées 
aux  Mémoires  de  médecine,  de  chirurgie  et 
de  pharmacie  milUaires.  Nous  savons,  en 
effet,  comment  se  comportent  nos  soldats  en 
face  de  l'ennemi;  mais  on  ignore  assez  géné- 
ralement l'aspect  d^un  champ  de  bataille 
quand  la  lutte  est  terminée,  lorsque  le  vent 
a  emporté  là  fumée  du  canon  et  qu'un  mortel 
silence,  troublé  seulement  par  les  cris  des . 
blessés,  envahit  le  théâtre  tout  à  l'heure  si 
animé  du  combat. 

Le  correspondant  du  Moming- Herald^ 
dans  une  lettre  datée  de  Balaklava,  nous  en 
avait  déjà  fait  la  sinistre  peinture,  après  une 
visite  au  champ  de  bataille  d'Inkermann. 

«  Plusieurs  Ggures  semblaient  sourire,  ra- 
conte-t-il  ;  d'autres  étaient  encore  menaçantes; 
quelques  cadavres  avaient  des  poses  funèbres, 
on  eût  dit  que  des  mains  amies  les  avaient 
disposés  pour  la  tombe.  D'autres  étaient  res- 
tés le  genou  en  terre,  serrant  convulsivement 
leur  arme  et  mordant  la  cartouche. 

«  Plusieurs  avaient  le  bras  levé,  soit  qu'ils 
eussent  cherché  à  parer  un  coup,  soit  qu'ils 
eussent  formulé  une  prière  suprême  en  ren- 
dant le  dernier  soupir.  Toutes  ces  figures 
étaient  p&les,  et  le  vent  qui  souffiait  avec  force 
semblait  ranimer  ces  cadavres;  on  eût  dit  que 
ces  longues  files  de  morts  allaient  se  relever 
pour  recommencer  la  lutte.  » 

Toid  maintenant  une  esqiuisse  de  ce  qu'é- 


tait le  champ  de  bataille  de  l'Aima,  après  la 
retraite  des  troupes  : 

«  Gomme  je  le  parcourais,  dit  M.  Penconi, 
le  surlendemain  de  Faction,  mon  étonnement 
fut  grand  en  apercevant,  çà  et  là,  bon  nombre 
de  cadavres  russes  qui  conservaient  des  atti- 
tudes et  une  expression  de  figure  offrant  en- 
core l'image  de  la  vie. 

((  Quelques-uns  paraissaient  se  tordre  dans 
les  angoisses  de  la  douleur  et  du  désespoir, 
mais  la  plupart  avaient  Tair  empreint  de 
calme  et  de  pieuse  résignation.  Quelques  au- 
tres semblaient  avoir  la  parole  sur  les  lèvres 
et  sourire  au  ciel  avec  une  sorte  de  béatitude 
exaltée.  L'un  de  ceux-ci  attira  toute  mon 
attention,  et  je  ne  pouvais  me  lasser  de  le 
faire  remarquer  aux  personnes  qui  m'accom- 
pagnaient; il  était  couché  un  peu  sur  le  côté, 
les  genoux  fléchis,  les  mains  leVées  et  jointes, 
la  tète  renversée  en  arrière,  et  l'on  eût  dit 
qu'il  murmurait  une  prière  suprême.  » 

M.  Armand,  médecin-major,  qui  se  trouva 
à  Magenta  le  lendemain  matin  du  combat, 
assure  à  son  tour  qu'un  nombre  de  morts 
conservent,  en  partie,  l'altitude  qu'ils  avaient 
au  moment  où  ils  ont  été  frappés  :  preuve 
qu'on  peut  passer  de  la  vie  à  la  mort  instan- 
tanément, sans  agonie,  sans  convulsions.  Il 
parait  que  les  morts  frappés  à  la  tête  sont 
retrouvés  généralement  face  contre  terre, 
couchés  aussi  à  plat  ventre,  placés  tels  quels 
sur  le  sol,  sans  que  la  roideur  cadavérique 
change  rien  à  k  position  de  résolution  com- 
plète des  membres  dans  ce  gisement  pronus 
humi. 
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Les  blessures  atteignant  le  cervean^  qui  le 
désorganisent  au  point  de  faire  cesser  la  vie 
sur  le  coup^  produisent  également  ce  remar- 
quable effet  de  contraction  des  membres,  que 
la  main  qui  tient  même  une  anne  homicide 
n*a  pas  le  temps  de  la  lâcher. 

«Les  hommes  frappés  droit  au  cœur^  dit 
M.  Armand^  tombent  et  restent  de  la  même 
manière  que  ceux  qui  sont  frappés  à  la  tête  ; 
cependant  la  mort,  quoique  prompte,  n'est 
pas  si  instantanée  qu'elle  ne  permette  une 
attitude  on  pourrait  dire  active. 

«  Nous  avons  vu  un  zouave  frappé  en  pleine 
poitrine;  il  était  couché  sur  son  fusil,  qu^il 
tenait  dans  la  position  de  la  charge  à  ia  baïon- 
nette, et  sa  face  énergique  était  projetée  en 
avant  ;  c^était  Tatlitude  encore  menaçante  du 
cadavre  d'un  lion.  On  nous  a  rapporté  que 
l'empereur  aurait  remarqué  un  cas  de  ce 
genre  à  Palestro,  Tarme  tenue  encore  en  joue. 
Par  opposition,  non  loin  de  là^  était  un  fan- 
tassin autrichien  qui  avait  eu  les  vaisseaux 
cruraux  du  côté  gauche  coupés  par  une  balte. 
Dans  son  agonie,  quelle  qu'ait  pu  être  sa  du- 
rée, il  avait  pris  Tattitude  de  la  supplication. 
Couché  sur  le  dos,  un  peu  penché  à  droite,  il 
avait  la  face  et  les  yeux  lournés  vers  le  ciel^ 
les  deux  mains  jointes  et  les  doigts  entrelacés 
et  crispés.  Cet  homme  semblait  être  mort  en 
faisant  sa  prière.  Les  idées  religieuses,  en 
effet,  nous  ont  paru  assez  répandues  parmi 
les  soldats  autrichiens.  » 

Dans  le  cas  de  blessures  mortelles  du  bas- 
ventre,  telles  que  balles^  biscalens,  éclats  de 
mitraille,  d'obus^  de  coups  de  sabre-balon- 
netle  surtout^  amenant  plus  ou  moins  lente- 
ment la  mort^  et  l'agonie  se  prolongeant  dans 
d'intolérables  douleurs  avec  hoquets^  vomis- 
sements, le  faciès  des  morts  est  crispé.  Les 
mains  ou  les  avant-bras  sont  croisés  et  serrés 
sur  le  ventre,  le  corps  plié  en  raccourci  et 
couché  sur  le  côté.  Telle  était  l'attitude  des 
tirailleurs  tyroliens,  qui^  ayant  pour  mission 
de  se  blottir  dans  les  fossés  et  derrière  les 
haies  pour  ajuster  à  bout  portant  les  officiers 
français,  étaient  à  leur  tour,  par  juste  repré- 
sdlle,  lardés  de  coups  de  baïonnettes. 

A  la  suite  de  ces  observations  et  d'autres 
encore^  que  nous  somdiès  obligés  de  passer, 
malgré  l'horrible  intérêt  qu'elles  éveillent, 
M.  Armand  cite  quelques  cas  d'attitudes  par- 


ticulières qu'il  a  aussi  observées  à  Magenta. 

a  Nous  citerons^  dit-il,  un  chasseur  à  pied 
qui  avait  les  bras  en  avant,  l'un  en  raccourci, 
l'autre  projeté  et  les  poings  fermés.  Il  avait 
combattu  corps  à  corps  dans  une  lutte  suprême. 
A  Ponte-Vecchio»  un  hussard  hongrois,  tué 
avec  son  cheval,  était  resté  à  peu  près  en  selle, 
couché  sur  le  côté  droit,  portant  la  pohite  du 
sabre  en  avant  dans  ia  position  qui  charge.  U 
avait  des  roses  encore  fraîches  à  son  talpak; 
son  front  était  percé  d'une  balle;  son  cheval, 
criblé,  était  aussi  touché  à  la  tête  :  les  deux 
morts  avaient  été  simultanées. 

a  Pareillement,  sur  le  bord  de  la  grande 
route,  un  conducteur  d'artillerie  autrichien 
avait  été  tué  sur  le  coup,  avec  ses  deux  che- 
vaux, par  un  boulet  qui  leur  avait  labouré  les 
flancs  et  lui  avait  fracassé  les  cuisses  et  le 
bassin.  11  tenait  encore  à  la  main  une  des 
rênes  des  chevaux,  tombés  comme  lui  sur  le 
côté  droit,  et  il  était  resté  en  selle,  un  pied  à 
l'élrier ,  le  tout,  on  le  comprend,  horriblement 
dilacéré. 

(1  Nous  avons  reconnu  plusieurs  officiers 
autrichiens,  à  Magenta,  parmi  les  cadavres  qui 
jonchaient  le  sol  de  la  rive  gauche  du  TetsÎD. 
Quelques-uns  avaient  une  physionomie  distin- 
guée, étaient  mis  avec  recherche  et  une  ex- 
quis se  propreté.  Il  en  est  même  qui  portaient 
des  gants  glacés  ;  on  aurait  pu  dire  une  toi- 
lette affectée  en  prévision  de  la  mort.  Gcs 
belles  têtes  .blondes,  bien  différentes,  par  la 
régularité  de  leurs  traits,  de  la  plupart  de 
celles  de  leurs  soldats,  avalent  une  expresnon 
de  bravoure  résignée. 

t  Mais,  de  tous  les  spectacles^  le  plus  ssii- 
sissantétait  de  contempler,  le  soir^  à  Magenta, 
les  amoncellements  de  cadavres  apportés  ao 
bord  de  longues  et  profondes  tranchées  qu'on 
creusait  pour  les  inhumer.  La  plupart  de  ces 
figures  d'hommes  exsangues  étaient  pâles  sans 
doute,  mais  elles  n'étaient  pas  livides^  et,  soit 
dit  sans  exagération  d'amour-propre  national, 
il  y  avait,  surtout  chez  nos  Français,  soldats 
d'infanterie,  cavaliers,  chasseurs  à  pied,  artil- 
leurs, zouaves,  turcos  et  autres,  tant  d'éner* 
gique  expression  sur  leurs  mâles  figures,  tant 
de  vie  dans  la  mort,  si  on  peut  ainsi  parier, 
qu'on  eût  été  tenté  de  crier  â  leurs  camara- 
des creusant  fturs  fosses  :  «  Pas  encore  I  at- 
tendez !  attendez  I  s 
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MEMOIRES. 


OBSERTATIONS« 


I.  GURONIQUE. 


Au  bout  de  six  mois  d'un  silence  forcé  » 
BOUS  rentrons  en  communication  avec  nos  lec- 
teurs. Nous  reprenons  la  plume  au  milieu  des 
circonstances  les  plus  douloureuses,  les  moins 
propres  à  laisser  quelques  loisirs  à  la  pensée 
après  la  chute  de  la  capitale  du  monde  civilisé 
BOUS  les  étreintes  de  la  famine»  sitôt  sui- 
vie de  discordes  intestines.  Au  dehors  »  nous 
voyons  une  partie  de  notre  territoire  vio- 
lemment détachée  de  la  mère-patrie  pour  un 
temps  dont  Dieu  seul  connaît  la  durée  ;  nous 
en  voyons  une  autre  occupée  par  Tenvahisseur 
jusqu'à  la  libération  de  notre  rançon.  Nous 
espérons  néanmoins  rentrer  en  relations  avec 
ceux  de  nos  confrères  qui  habitent  ces  con- 
trées désolées  de  notre  pauvre  France. 


*  * 

* 


Nous  avons  à  renouer  le  passé  au  présent. 
Autant  la  vie  professionnelle  a  été  active  pen- 
dant, les  longs  mois  du  siége^  autant  la  vie 
scientifique  proprement  dite  Ta  été  peu.  Quel 
est  le  médecin  qui  avait  le  temps  de  prendre 
des  notes  dans  une  ambulance^  aux  remparts^ 
aux  campements,  aux  tranchées  et  môme  dans 
une  clientèle  de  ville  quintuplée  par  les  épi- 
démies successives  de  variole,  de  fièvre  ty- 
phoïde, et  de  pneumonie? 


Un  peu  de  mouvement  scientifique  a  pu 
seulement  se  faire  jour  aux  académies*. 

A  TAcadémie  de  médecine^  on  a  discuté 
deux  questions^  celle  des  propriétés  de  Tarse- 
nic  et  celle  de  Talcoolisme  comme  complica- 
tion  des  maladies  chirurgicales. 

Dans  l'impossibilité  où  nous  sommes^de  faire 
entrer  tant  de  matières  dans  un  seul  nu- 
méro, nous  partageons  en  d^ux  toutes  Jes 
séances  arriérées  du  mois  de  septembre  à  celui 
de  mars. 

Dans  le  numéro  actuel ,  qous  donnons  les 
séances  du  20  septembre  jusqu'à  la  >  fin  de 
décembre  »  qui  contiennent  toute  la  dis- 
cussion sur  rarsenic.  Nous  donnons  à.  ja  9uite 
les  deux  premières  séances  de  n^ars,  dans^  les- 
quelles a  été  proposée  et  résolue  lUie  question 
de  déontologie  académique. 

Nous  ne  pouvons  qu'approuver  rA,c<d4ii>ie 
de  médecine  d'avoir  repoussé  une  motion  qui 
n'allait  à  rien  moins  qu'à  faire  rayer  tout  d'un 
bloc  dé  la  liste  de, ses  membres  tous  les  con- 
frères  associés  de  ia,  nation  avec,  la^iu^^le  nous 
venons  d'être  en  guerre,  parce  que  quelques- 
uns  d^ehtre  eux  ont  manifesté  à  l'égard  de  la 
France  une  hostilité  qui  sortait  des  limites 
des  convenances  qu'on  doit  garder  entre  na- 
tions civilisées. 

De  pareilles  mesures^  concevables  de  la 
part  de  particuliers  isolés,  sont  des  représail- 
les peu  justifiables  quand  elles  émanent  d'un 
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corps  non  politique.  Le  silence  est  la  réponse 
la  plus  digne  aux  outrages  que  quelques  sa- 
vants d'Allemagne  ont  infligés  à  la  nalion  qui 
les  avait  honorés  de  ses  suffrages  ;  laissons  à 
l'histoire  le  soin  de  les  venger. 

Ces  réflexions  ne  s'appliquent  pas  à  la  pro- 
testation de  l'Académie  et  des  autres  corps  sa- 
vants contre  le  bombardement  de  Paris. 


Il'  t 


-■» 


Nous  ne  disons  aujourd'hui  que  quelques 
mots  de  l'état  sanitaire  de  Paris  pendant  le 
siège.  Au  début ,  la  variole  régnait  encore  à 
rétat  épidémique,  et  cela  n'a  fait  que  s'accroî- 
tre^ jusque  vers  le  mois  de  décembre,  où,  sans 
,  eesser  de  faire  de  nombreuses  victimes,  elle 
s'est  vue  dépasser  par  la  fièvre  typhoïde.  A 
cette  dernière,  est  venue  se  joindre ,  à  la  fin 
de  décembre,  la  pneumonie,  dont  la  gravité 
était  très-grande.  Au  mois  de  février,  le  scor- 
but s'est  montré ,  comme  résultat  >  non  de 
l'abus  des  salaisons,  car  il  en  existait  à  peine 
dans  Tapprovisionuement  de  Paris, mais  comme 
résultat  de  la  privation  de  légumes  frais.  Le 
scorbut,  que  nous  avons  vu  atteindre  dans 
notre  ambulance  un  cinquième  des  militaires, 
se  pr^ntait  en  général  sous  la  forme  ecchymo- 
tique,  piquetée  ou  par  larges  plaques.  La  bou- 
che était  rarement  affectée.  Le  scorbut  a  été 
presqne  toujours  bénin,  mais  assez  rebelle  à 
cause  du  manque  de  citrons  et  de  légumes  frais 
pour  le  combattre. 

La  morUlité  la  plus  forte  pendant  le  siège 
a  été  du  28  janvier  au  3  février  où  elle  s'est 
élevée  au  chiffre  de  /i,671.  Cette  semaine  cor- 
respond juste  à  répoque  où  la  famine  était 
arrivée  à  son  comble.  Depuis  lors,  la  morta- 
lité a  diminué  chaque  semaine  de  300  (en  chif- 
fire&  ronds),  puis  de  400,  puis  plusieurs  semai- 
nes de  suite  de  500.  Dans  la  dernière  semaine 
dont  nous  avons  reçu  le  bulletin ,  celle  du  11 
au  17  mars,  elle  a  été  de  2,576,  ce  qui  était 
encore  le  double  des  temps  ordinaires.  Nous 
n^avons  point  reçu  de  bulletin  pour  lase- 
maina  du  18  au  25  mars. 

Voici  les  chiffres  des  décès  survenus  à  Pa- 
ris p«sdant  les  dix-neuf  semaines  du  siège  et 
pendant  les  quatre  semaines  de  Tarmistiee. 

Ce  document  montrera  à  la  France  el  à 
Phistoire  ce  que  Paris  a  souffert  pendant  cette 
'  -   ngoe  période  d'investisseinent  : 


Décès  constUtés 

à  Paris  du 

18  septembre  18T0 

an 

»  féTrier  1871, 

Semailles 
correspondantes 

l'année 
précédente. 

Da  18  au  2il  septembre.  . 

1.212 

820 

Du  25  septembre  au  1*'  oc- 
tobre.    ...... 

1.304 

71S 

Du  2  au  8  octobre.    .    • 

1,488 

787 

Du  9  au  15  octobre.    .    . 

1.610 

752 

Du  16  au  22  octobre.    .    . 

1.746 

8^ 

Du  25  au  29  octobre.  .     . 

1.878 

880 

Du  50  octobre  au  5  no- 
rembre 

1.762 

921 

Du  6  au  12  novembre.    . 

1.885 

877 

Du  IS  au  19  noTembre.    . 

2.064 

990 

Du  23  au  26  novembre.    . 

1.927 

9S8 

Du  27  novembre  au  S  dé- 
cembre  

2.023 

846 

Du  4  au  10  décembre.    . 

2.455 

882 

Du  11  au  17  décembre.    . 

2.728 

955 

Du  18  an  2k  décembre.    . 

2.728 

980 

Du  25  au  91  décembre.    . 

3.280 

921 

Du  1*'  au  6  Janvier  1871. 

3.680 

1.106 

Du  7  au  13  Janvier.    .    . 

3.982 

998 

Du  Id  au  20  Janvier.  .    • 

4.465 

980 

Du  21  au  27  Janvier.  .    . 

4.376 

1.044 

Du  28  Janvier  au  3  février. 

4.671 

1.105 

Du  ft  au  10  février.  .    .    . 

4.451 

1.139 

Du  11  au  17  février.    .    • 

4.103 

1.202 

Du  18  au  24  février.    .    . 

3.9)1 

1.362 

Total  des  décès  pendant 
cette  période. .    .    . 


64.154 


21.978 
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n.  Be  rappllcntion  dM  courants  ce 
(Inas  eonstanto  à  la  ipaiérUoii  Aet  li 
devra  artlcalalrcs  eoniéciatlves 
plaies  par  armes  à  feu. 

La  triste  guerre  qui  vient  de  unir  a  pennis 
aux  médecins,  par. l'établissement  d'ambu- 
lances permanentes  dans  les  grands  centres, 
tels  que  Paris,  où  les  blessés  ont  pu  être  con- 
servés jusqu'à  coraplèle  guérison,  de  traiter, 
aussitôt  après  la  cicatrisation  des  plaies  pro- 
duites par  armes  à  feu  ,  les  lésions  fouclion- 
nelles  articulaires  ou  autres  qui  en  résuUcnt. 

Après  avoir  épuisé  la  série  des  moyens  in- 
diqués pour  ramener  le  mouvement  dans  dM 
arliculations  immobilisées  par  des  lésion»  voi- 
sines, il  nous  a  semblé  utile  de  faire  interve- 
nir l'application  des  courants  continus  qui, 
dans  un  certain  nombre  d'affections  arUcn- 
laires,  nous  avaient  donné  des  succès  hoU- 
bles  (i). ^ 

(1)  Du  traUement  du  rhumalhme  articulaire  chro- 
nique primitif  {rhumatisme  noueux)*  J.  ChéroD,  laofc 


GHÉaON.  —    APPLICATION   DES  GOURANTS  CONTINUS  CONSTANTS. 


507 


La  plupart  des  cas  que  nous  rapportons  ici 
ont  été  dessinés  avant  et  après  le  traitement  ; 
mais  la  difGculté  de  faire  graver  ces  dessins 
en  ce  moment  fait  que  nous  nous  décidons  à 
rapporter  les  observations,  nous  réservant  de 
mettre  plus  tard  sous  les  yeux  des  lecteurs  la 
représentation  figurée  des  résultats  obtenus, 

Obs.  L  -—  Après  la  bataille  de  Ghampigny,  le 
2  décembre  1870,  le  caporal  Luciani  est  trans- 
porté à  l'ambulance  de  la  rue  de  Londres,  U^, 
la  main  traversée  par  une  balle  qui,  pénétrant 
par  la  paume  de  la  main,  au  centre,  a  brisé 
le  troisième  métacarpien  et  le  bord  externe 
du  quatrième.  Le  tendon  de  l'extenseur  com- 
mun, correspondant  à  Tindex,  est  coupé  ;  il  en 
€8t  de  même  des  tendons  des  fléchisseurs. 

Frappé  depuis  le  matin  (il  est  trois  heures 
de  Taprès-midi],  le  blessé  souffre  horrible- 
ment, la  main  est  énorme,  la  plaie  de  la  face 
dorsale  est  très-large,  la  peau  est  déchirée  en 
étoile  sur  un  diamètre  maximum  de  huit  cen- 
timètres. 

Irrigations  continues  pendant  quatre  jours, 
pansements  à  Tacide  phénique  au  centième; 
plus  tard  pansements  à  Talcool;  immobilisa- 
tion des  doigts  et  de  la  main,  dès  le  début, 
sur  une  planchette  appropriée  :  tels  sont  les 
moyens  qui  nous  ont  permis  d'amener  la  cica- 
irlsaUon  complète  des  deux  ouvertures  au 
bout  d'un  mois  et  demi.  Je  ne  parle  pas  des 
nombreuses  esquilles  que  nous  avons  dû  ex- 
traire, ni  des  petits  accidents  qui,  à  plusieurs 
reprises,  sont  venus  entraver  la  marche  de  la 
cicatrisation. 

Dès  les  premiers  jours,  espérant  conserver 
cette  main,  nous  fîmes  passer  le  bout  périphé- 
rique du  tendon  extenseur  de  l'index  dans  une 
botitonnière  faite  avec  la  pointe  du  bistouri, 
une  sorte  de  dédoublement  du  tendon  exten- 
seur de  l'annulaire.  L'union,  surveillée  chaque 
jour,  grâce  à  l'immobilisation,  a  pu  être  obte- 
nue complète,  et  nous  verrons  plus  tard  que 
l'association  des  mouvements  de  l'index  et  de 
Taunulaire,  aussi  bien  que  l'accolement  de 
'Cesdeux  doigts,  nous  prouvent  que  cette  union 
ne  s'est  pas  démentie  depuis  que  la  guérison 
permet  les  mouvements  de  flexion  et  d'exten- 
filon. 

Lorsque  la  cicatrisation  a  été  complète,  le 
massage  a  été  pratiqué  deux  fois  par  jour, 
pendant  quinze  à  vingt  minutes,  depuis  le 


20  janvier,  jusqu'au  20  février,  c'est-à-^&t 
pendant  un  mois.  Le  résultat  obtenu  est  le  sui- 
vant :  le  blessé  peut  remuer  les  doigts,  mais 
c'est  à  peine  si  lès  doigts  sont  fléchis  sous  un 
angle  de  plus  de  vingt-cinq  degrés. 

N^osant  plus  rien  espérer  du  massage  et  des 
flexions  forcées  pratiquées  en  même  temps,  le 
20  février  nous  commençâmes  les  applications 
de  courants  continus.  Voici  le  mode  opératoire 
qui  fut  employé  :  le  pôle  négatif,  muni  d'uo 
excitateur  à  éponge,  étant  placé  dans  la  paume 
de  la  main,  en  arrière  de  la  cicatrice,  le  pôle 
positif  fut  placéjan  point  correspondant  de  la 
face  dorsale.  Ghaqne  Jour,  pendant  dix  minu- 
tes, un  courant  de  quarante  éléments  de  Re- 
mak  traversait  ainsi  la  main.  Aussitôt  après, 
les  excitateurs  à  éponge  étaient  remplacés  par 
des  boutons  en  charbon  de  cornue  à  gaz  re- 
couverts de  peau  de  chamois;  l'un  d'eux  étant 
maintenu  immobile  dans  la  paume  de  la  main, 
le  second  était  promené  sur  la  face  dorsale , 
pratiquant  ainsi  une  sorte  de  massage  auquel 
s'ajoutait  l'action  énergique  du  courant  fourni 
par  trente-six  éléments  de  Remak.  La  durée  de 
cette  dernière  opération  était  aussi  de  dix  mi- 
nutes. 

Après  huit  jours  d'un  semblable  traitement, 
la  main  de  notre  blessé  commença  à  diminuer 
de  volume  et  à  prendre  une  forme  rappelant 
l'état  normal.  Les  tendons  des  extenseurs  de- 
venus libres  dans  leurs  gaines  roulent  sous  le 
doigt,  et  les  doigts  arrivent  à  se  fléchir  \iù^ 
gle  droit, 

Le  médian  accompagne  l'aonulaire  et  lui 
est  accolé,  l'articulation  métacarpo-phalac- 
gienne  s'est  immobilisée,  et  la  portion  de  mé- 
tacarpien resiée  adhérente  à  ^a  plialange  suit 
les  mouvements  de  celle  dernière.  Le  rac- 
courcissement du  -mélrtcarpliu  a  fût  tasser 
le  doigt  médian  qui,  de  ce  f  <it,  se  trouve  plus 
court  que  l'annulaire;  la  main  lua^gré  cda 
conserve  un  aspect  sensiblement  normal. 

Du  !•'  au  20  mars,  les  applcaiions  galva- 
niques ont  été  faites  régulièrement,  chaque 
jour  la  flexion  des  doigts  a  fait  des  progrès. 
Aujourd'hui,  api  es  un  mois  de  Iraitemeut, 
voici  l'état  de  la  main  :  l'index  et  l'annu- 
laire se  fléchissent  complètement,  Tannulaite 
retenu  par  le  médian  ne  peut  arriver  à  tou- 
cher la  paume  de  la  main,  et  le  médian  flé- 
chit encore  un  peu  moins  que  ce  dernier,  re- 
I  tenu  par  le  tassement  que  nous  avons  signalé 
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plus  haut,  et  par  la  portion  de  métacarpien 
qui  reste  adhérente  à  la  base  de  la  pha- 
lange. 

Gomment,  expliquer  Tactloin  dés  courants 
contiDUs  dans  cetle  observation? 

Les  courants  galvaniques  agissent  sur  les 
tissus  :  1^  en  mettant  en.  je»  les  propriétés 
spéciales  des  éléments  anatomîques;  2«  en  fa* 
vorisant  les  phénomènes  d^endosmose  et  la 
plupart  des  échanges  chimiques  locaux  d'où 
résulte  la  nutrition,  ainsi  que  Ta  démontré  de 
Willich. 

On  comprend,  d'après  la  première  proposi- 
tion, que  la  circulation  alanguie  par  le  repos 
reprenne,  sous  l'influence  du  galvanisme,  une 
viguepr  nouvelle  et  que  Torgane  tende  ±  re- 
prendre son  volume  normal.  Les  exsudats  forâ- 
mes dans  les  articulalions  et  autour  d!elles, 
aussi  bien  que  dans  les  gaines  tendineuses^  se 
résorbent,  et  le  massage  Cuit  au  moyen  des 
boutons  excitateurs  en,  charbon  vient  ajouter 
son  actioD  à  celle  des  courants  continus. 

Lorsque  les  mouvements  commencent  à  re- 
venir» il  est  essentiel  d'appliquer  des  courants 
ascendants  sur  les  muscles  qui  imprimeot  des 
mouvements  aux  parties  qui  étaient  immobi- 
les ,  çtf'  ces  muscles  atrophiés,  ou  au  moios 
amaigris  et  épuisés  par  rinactivité ,  servent , 
après  un  petit  nombre  d'applications ,  à  mou- 
voir les  parties  immobilisées.  . 

La  deuxième  observation,  qui  présente  avec 
celle  que  nous  venons  de  rapporter  une  cer- 
taine analogie,  est  Intéressante  par  ce  fait  que 
la  main  a  été  le  siège  d'une  longue  suppura- 
tion et  qu'un  projectile,  d'une  forme  très-apla- 
tie,  dont  la  présence  n'avait  pas  été  reconnue 
tout  d'abord ,  a  déterminé  une  série  d'acci- 
dents qui  semblaient  devoir  entraîner  la  perte 
des  fonctions  de  la  main. 

D' Jules  Ghérou , 

docteur  en  médecine  et  docteur  ès-6dences. 

(La  fin  au  prochain  numéro.) 


III.  Étlolo^le  et  thérapentlqae  des 
ophthaUnles  serofulensei. 

• 

J'ai  été  frappé,  depuis  longtemps,  des  rap- 
ports qui  existent  entre  révolution  dentaire  et 
le  développement  de  telle  on  telle  affection 
des  yeux.  Plus  que  la  plupart  des  chirurgiens 
français  et  étrangers,  j'ai  insisté,  dans  diverses 


publications,  sur  importance  de  cette  coïn- 
cidence. 

Ce  n'est,  cependant,  que  dans  ces  dernière» 
années  qu'une  conviction  complète  et  défini- 
tive est  venue  terminer  mes  recherches  et  mes 
réflexions  sur  cette  importante  question. 

Assurément^  pour  qu'un  sujet,  en  appa- 
rence aussi  simple,  soit  resté  pendant;  si  long- 
temps enveloppé  de  tant  d'obscurité,-  il  Mait 
qu'il  reniermÀt,  en  lui-même,  une  cause  d'er- 
reur et  pour  ainsi  dire  une  pierre  d'achoppe- 
ment presque  inévitables. 

En  effet,  d'une  part,  on  constatait  sur  de 
jeunes  sujets  (plus  particulièrement  de  deux 
à  quinze  ans)  une  série  de  lésions  oculaires 
aâset  analogues,  malgré  la  diversité  de  leurs 
formes,  et  ayant  comme  caractères  commmis 
l'irrégularitô  de  leur  marche,  leur  ténacité 
fréquente,  parfois  leur  cessation  brusque» 

souvent  leur  répétition  accidentelle; et  à 

cet  ensemble  de  symptômes  se  rattachait^ 
comme  un  lien  commun,  un  phénomène  fort 
remarquable,  la  photophobie. 

D'une  autre  part,  il  suffisait  d'un  examen 
des  plus  sommaires  pour  constater  que  la  très- 
grande  majorité  de  ces  enfants,  étaient  ou 
lymphatiques  à  l'excès  ou  franclfement  scro* 
fuleux.  Le  plus  souvent  même,  ils  l'étaient 
par  voie  d'hérédité. 

Le  rapport  de  cause  à  effet  semblait  se  trou- 
ver, dès  lors»  établi  avec  une  précision,  en 
apparence,  des  plus  rigoureuses  ;  et  le  traite- 
ment en  découlait  de  lui-même  :  il  fallait  trai- 
ter l'affection  oculaire,  mais  surtout  l'état 
constitutionnel  qui  lui  avait  donné  naissance. 

Â  ce  raisonnement,  trois  objections  d'une 
valeur  incontestable  pouvaient  néanmoins  être 
faites. 

D'abord,  il  y  a  cette  difTérence  entre  l'oph- 
thalmie  scrofuleuse  et  tel  ou  tel  autre  état 
morbide  dû  à  la  scrofule,  que  ce  dernier  ne 
disparaît  ordinaireoiiénti  qu'avec  la  cachexie 
elle-même,  tandis  qu'il  n'est  pas  rare  de  voir 
l'affection  oculaire  cesser  brusquement,  alors 
que  l'organisme  n'a  encore  subi  aucune  modi- 
fication appréciable,  soit  sous  l'inflaenoe  du 
traitement  général,  soit  sous  celle  souvent  si 
décisive  de  la  puberté. 

Ensuite,  n'est-il  pas  Insolite  de  voir  figurer, 
une  fois  seulement,  au  milieu  des  manifesta- 
tions si  variées  de  la  scrofule,  l'élément  ner- 
veux, c'est-à-dire  Tétat  névralgique  dont  la 
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photophobie  est  Texpression  la  plus  manifeste, 
perturbation  dynamique  qui  n'a  pas  même  son 
analogue  dans  les  lésions  muqueuses,  gan- 
glionnaires ou  osseuses  des  enfants^  pas  plus 
que  dans  le  catarrhe  bronchique  et  les  abcès 
froids  à^B  vieillards  scrof uleuz  7 

Enfin,  s'il  est  vrai  de  dire  que,  neuf  fois  sur 
dix,  l'ophthalmie  dite  scrofukuse  se  déve- 
loppe sur  des  sujets  qui  offrent  les  signes  pa- 
thognomoniquesdu  tempérament  lymphatique 
ou  du  vice  scrofuleux,  il  n'en  est  pas  moins 
certain  que  la  même  maladie  peut  se  manifes- 
ter sur  des  enfants  dont  la  constitution  pr^ 
sente  des  caractères  tout  à  fait  opposés  ;  et 
cela^  en  prenant  ces  caractères  non-seulement 
en  eux-mêmes ,  et  sur  place ,  mais  encore  en 
suivait  leur  filiation ,  toujours  si  [utile  à  t%- 
plorer  dans  les  ascendants  de  ces  mêmes  su- 
jets. « 

Or,  en  vertu  de  quel  droit,  de  qud  ^droit 
scientifique  surtout^  appellerez-vou3  lympha- 
tigue  ou  scrofuleux  un  enfant  qui  ne  l'est 
point  en  réalité? 

Pourquoi,  par  une  erreur  de  diagnostic  tou- 
joiwi  possible,  .s'exposer  à  froisser  L'un  des 
sentiments  les  plus  intimes  comme  les  plus 
respeotables  de  la  famille,  lequel  prend  sa 
source  dans  ce  qu'on  eRt  convenu  d'appeler 
Torgueil  du  sang  et  la  solidarité  de  la  race? 

Direz-vous  que  tel  enfant  doit  être  scrofu- 
leux puisque  les  autres  le  sont? 

L'argument  peut  tenter  les  partisans  de  la 
statistique  :  neuf  sur  dix,  c'est  une  raison, 
pour  ainsi  dire  péremptoire ,  et  qui  a  passé , 
jusqu'à  présent,  pour  irrésistible. 

Mais  j'ai  parlé,  dès  le  début,  d'une  cause 
d^errenr  et  d'une  pierre  d'achoppement  pres- 
que inévitables  en  un  pareil  sujet;  il  est  temps 
de  les  signaler. 

Bu  explorant  l'organisme,  on  1^.  considéré 
jusqu'à  présent  bien  plutôt  à  Pétat  étatique 
ou  de  repos  qu'à  l'état  dynamique  au  fonc^ 
tfannel^  comme  s'il  était  possible  d'oublier 
que  la  vie  c'est,  avant  tout ,  l'action  avec  tou- 
tes ses  réactions. 

Or,  deux  points  fondamentaux  sont,  ici,  à 
établir: 

Le  premier,  que  l'âge  auquel  apparaît  Toph-i 
thalmie  dite  scrofuleuse  est  précisément  k' 
période  de  la  vie  qui  correspond  au  travail  de 
la  piemiiN^  et  de  la  seconde  dentition* 


Le  deuxième,  qu'il  existe  une  coïncidence, 
pour  ainsi  dire,  fatale  entre  l'évolution  de  telle 
ou  telle  dent  et  l'apparition  de  l'affection  ocu- 
laire qui  nous  occupe. 

De  ces  deux  points,  le  premieV  s'impose  de 
lui-même  tant  il  est  iAdiscutabie  ;  le  deuxième 
demande  à  être  expliqué  pour  être  mis  hors 
de  doute. 

En  effet,  si,  en  présence  d'une  ophthalmie 
scrofuleuse,  on  va  à  la  recherche  du  travail 
dentaire  qui  a  été  sa  cause  première,  il  arrive, 
assez  souvent,  ou  que  celui-ci  n'a  pas  été  perçu 
d'une  manière  appréciable  par  le  mahide,  ou 
qu'il  a  existé  quelque  temps  auparavant,  mais 
d'une  manière  fugace  et  pour  ainsi  dire  acci- 
dentelle. Cependant,  si  l'on  exf^lore  avec  soin 
les  parois  alvéolaires,  on  ne  tarde  pas  à  cons- 
tater, dans  tel  ou  tel  point,  soit  un  gouflement 
anormal,  soit  une  sensibilité  exagérée.  Si  cette 
constatation  ne  pent  être  faite  d'emblée,  il  est 
bien  rare  qu'elle  ne  le  soit  pas.  un  peu  plus 
tard  et  alors  que  l'évolution  dentaire  est  de- 
venue plus  avancée. 

Parfois  le  sujet  atteint,  d'ophthalmie  scro- 
fuleuse se  présente  à  nous  avec  nue  ou  plu- 
sieurs dents,  devenues  en  quelque  sorte  sous- 
muqueuses  et  prêtes  à  percer.  Dans  ces  cas, 
on  est  assez  disposé  à  admettre  que  l'espèce 
d'étrangleihent  subi  par  le  tissu  alvéoto-den- 
taire  est  la  cituse  première  et  unique  de  l'ac- 
tion réflexe  qui  nous  occupe.  On  se  trompe 
étrangement,  à  mon  avis;  car,  si  l'on  interroge 
le  malade,  on  acquiert  bientôt  la  preuve  que 
rophthalmie  remonte  à  un  temfm  plus  ou 
moins  éloigné,  ou  bien  que  l'attaque  actuelle 
a  été  précédée  d'une  ou  de  plusieurs  autres. 

Et  cela  se  comprend. 

L'activité  fonctionnelle  du  follicule  dentaire 
est  incessante,  jusqu'à  l'élaboration  complète 
de  son  produit  ossiforme;  lorsque  celui-ci 
vient  à  sortir,  le  travail  physiologique  esi  déjà 
très^vancé  ;  il  est  même  presque  terminé.  Or, 
c'est  pendant  sa  période  d'activité,  suraiguè 
en  quelque  sorte,  que  le  follicule  dentaire 
nous  parait  le  pins  apte  à  réagir  sur  la  trame 
organique  de  rœil  et  à  pertnrber  sa  vitalité 
normale.  Il  se  passe  là,  en  un  mot,  quelque 
chose  d'analogue  èee  que'  Poni  ob.<^rve  chez 
quelques  feriunesà  l'état  de  gestation  :  ce  B*est 
pas  quand  le  prsduitnitérin  va  être  éliminé 
que  les  vomissements  incoercibles  apparais- 
sent pour  la  première  fois,  mais  bien  à  une 
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période  donnée  de  la  formation  de  ce  même 
produit. 

On  constate  l'action  réflexe ,  mais  elle  ne 
s'expliqae  pas.  Elle  n'est ,  après  tout^  qu*ane 
des  manières  d'être  de  la  vie  générale;  elle 
reste  donc  aussi  indéfinissable  que  la  vie  elle- 
même.  Ce  que  Ton  peut  hasarder  à  son  sujets 
en  fait  d'hypothèse  rationnelle»  est  peu  de 
chose  et  peut  se  résumer  ainsi  : 

Dans  ce  qu'où  est  convenu  d'appeler  Taction 
réflexe,  VaetUm  réfléchie  reste  toujours  em- 
pi  eiute  de  la  spécialité  propre  à  inaction  ini- 
tiaie.  Cette  spécialité  elle-même  doit,  par  con- 
séquent, compter  pour  beaucoup  dans  l'étude 
des  phénomènes  consécutifs. 

Pour  ce  qui  est  du  mécanisme  de  l'action 
réflexe  proprement  dite,  il  peut  se  résumer  en 
un  emprunt  d'influx  nerveux  fait  au  profll  de 
Forgane  qui  met  en  jeu  cette  action  réflexe  et 
aux  dépens  de  celui  qui  la  subit. 

De  cet  emprunt  forcé  résulte  pour  ce  der- 
nier une  perturbation  fonctionnelle  ou  orga- 
nique, dont  la  forme,  la  durée  et  les  consé- 
quences varient  selon  chaque  cas  particulier. 
Ainsi  donc,  c'est  bien,  selon  moi,  à  l'évolu- 
tion dentaire  et  à  l'action  réflexe  qu'elle  pro- 
voque que  sont  dus  l'apparition,  le  développe- 
ment et  les  manifestations  si  variées  de  l'oph- 
thalmie  scrofuleuse.  Ma  conviciion  est  deve- 
nue complète  à  cet  égard ,  et  j'ajoute  que 
l'état  lymphatique,  voire  même  scrofuleux, 
des  sujets  est  sans  action  directe  sur  l'appa- 
reil oculaire;  que,  par  eux-mêmes ,  ces  états 
organiques  restent  impuissants  à  provoquer  la 
manifestation  de  la  maladie  dont  nous  nous 
occupons;  que  cette  maladie  ne  mérite,  jwr 
conséquent,  en  aucune  façon  l'épithète  de 
lymphatique  ou  de  scrofuleuse,  que  les  au^ 
leurs  lui  ont  assignée. 

Mais,  h&lons-nous  de  le  dire,  si  l'état  lym- 
phatique ou  scrofuleux  ne  saurait  provoquer 
directement  et  par  lui-même  le  développement 
de  rophthaimie  actuelle,  il  concourt  à  sa  pro- 
duction, daos  le  plus  grand  nombre  des  cas, 
d'une  manière  qui,  pour  être  indhreete,  n*en 
est  pas  moins  des  plus  actives. 

Il  est,  en  effet,  d'observation  vulgaire  que 
chez  les  enfants  lymphatiques  ou  scrofuleux, 
^est  encore  l'appareil  folliculo-dentaire  qni« 
de  tous  les  organes  plus  ou  moins  en  souf- 
france, porte  les  traces  les  plus  manifestes 
comme  les  plus  indélébiles  de  l'étal  constitu- 


tionnel :  les  dents  naissent  mal  et  elles  vivent 
peu. 

Or,  c'est  pendant  les  efforts  d'une  évolution 
irrégulière,  pénible  ou  maladive,  qu'apparaît 
tout  à  coup  Faction  réflexe  du  follicule  den* 
taire  sur  l'organe  de  la  vision.  Et  c'est  préci- 
sément parce  que  ce  travail  anormal  n'est  pas, 
le  plus  souvent,  limité  à  un  seul  follicule,  que 
Fou  voit  la  maladie  guérir,  puis  reparaître; 
passer  d'un  œil  à  l'autre,  pour  revenir  au  pre- 
mier. 

Cette  ùphthalmie  à  répétition^  comme  on 
l'a  appelée,  ne  l'est  donc  en  réalité  que  par  la 
cause  même  qui  la  provoque ,  cause  qui  se  ré- 
pèle, pour  amsi  dire,  d'elle-inèmeet  à  des  in- 
tervalles plus  ou  mohis  longs. 

Ainsi  comprise,  Fophthalmie  scrofuleuse 
n'est  autre  qu'une  névralgie  ciliaire  due  à 
l'action  réflexe ,  et  dont  la  manièFe  d'être 
résulte  et  de  la  cause  qui  lui  a  donné  nais- 
sance, et  du  terrain  organique  sur  lequel  elle 
s'est  développée...;. 

Quelques  esprits  superficiels  se  demande- 
ront, sans  doute,  de  quelle  utilité  peut  être, 
au  point  de  vue  thérapeutique,  cet  expoté 
éliologlque  de  Fophlhalmie  scrofuleuse,  alors, 
surtout,  que  la  scrofule,  éliminée  comme 
cause  directe  de  la  maladie,  n'en  reste  pas 
moins  une  cause  provocatrice  indirecte  des 
plus  manifestes? 

Je  réponds  :  que  Fimportance  clinique  de 
bien  connaître  ce  qu'on  a  appelé  la  nature  de 
la  maladie  est  non-seulement  réelle,  mais  en- 
core capitale  dans  l'espèce ,  puisqu'il  s'agit  de 
traiter  une  affection  non  plus  pour  ce  qu'elle 
parait  être,  un  état  pMegmcLsigue,  mais  bieD 
pour  ce  qu'elle  est  en  réalité,  un  état  néorai' 
gigue. 

Sur  ce  terrain  de  la  pratique,  je  ne  erains 
pas  de  le  dire,  mon  argumentation  serait  sur* 
tout  décisive,  si  je  n'avais  assigné  des  limites 
à  ce  mémoire,  car  il  me  suffirait,  pour  con- 
vaincre les  plus  sceptiques,  de  publier  les  ob- 
servations d'un  certain  nombre  de  malades- 
traités  par  la  méthode  classique,  et  traités 
sans  succès,  pendant  deux,  quatre  ou  six  moî8% 
malades  que  j'ai  guéris  en  six  ou  huit  jouri 
par  la  méthode  qu'il  me  reste  à  faire  con- 
naître. 

Quel  traitement  prescrit-on  le  plus  sourent, 
en  effet,  dans  Fophthalmie  scrofuleuse  f 
Des  collyres  plus  ou  moins  irritants;  des 


TAYIGNOT.  —  £tIOLOGIE  £T  THERAPEUTIQUE  DES  OPUTHALMIES  SCROFULEUSES.   511 


cautérisations  au  sulfate  de  cuivre  ;  un  traite- 
ment général,  etc.  ;  parfois  même  on  a  recours 
aux  émissions  sanguines. 

Eh  bien!  tout  cela  est  ou  inutile  ou  nut- 
sible. 

Le  traitement  général  est  inopportun,  car  il 
s'agit  qu'à  la  longue  et  après  une  période 
de  temps  pendant  laquelle  les  yeux  seraient 
fort  compromis  s'ils  ne  devaient  guérir  que 
60U8  son  influence. 

Les  collyres  et  les  cautérisations  sont  nuisi- 
bles dans  Pespèce^  en  ce  sens  qu'ils  ajoutent 
à  rétat  névralgique  sans  modifier  très-sensi- 
blement la  lésion  matérielle  des  tissus,  laquelle 
est  soDs  sa  dépendance.  Les  émissions  sangui- 
nes sont  sans  action,  il  faut  les  proscrire. 

Ce  n'est  que  dans  les  cas  d'abcès  intrala- 
mellaires  ou  d'ulcérations  de  la  cornée,  que 
l'art  peut  intervenir  avec  utilité  par  une  ponc- 
tion faite  avec  une  aiguille  à  cataracte  dans  le 
premier  cas^  ou  par  l'emploi  d'un  collyre  au 
sel  marin  dans  lé  second,  collyre  d'une  ac- 
tion très-remarquable  que  j'ai  signalée  depuis 
longtemps.  Voy.  J.  l'Expérience^  1843.  Du 
chlorure  de  sodium  dans  les  maladies  des 
yeuof. 

Règle  générale  :  il  ne  faut  pas  s'occuper  de 
l'œil  dans  l'opbthalmie  scrofuleuse ,  ou  plu- 
tôt il  ne  faut  s'en  occuper  que  d'une  manière 
secondaire;  il  importe  surtout  de  traiter  la 
névralgie  cib'aire  qui  l'a  provoquée  et  qui 
rentretient. 

Le  traitement  auquel  j'ai  le  plus  souvent 
recours  en  pareil  cas  est  des  plus  simples  : 

Dès  le  début  de  la  maladie  on  prescrit  0,10 
d*abord  de  sulfate  de  quinine  :  la  dose  est  pro- 
gressivement portée  à  0,15,  puis  à  0,20.  Je 
déj[m8S6  rai'ement  0,30,  et  quand  je  suis  arrivé 
à  ce  chiffre  je  rétrograde  graduellement  jus- 
qu'à O^iO. 

Parfois,  je  purge  le  malade  dès  le  début  ; 
d'autres  fois,  je  suspends  la  quinine  le  troisième 
jour,  et  je  la  remplace  par  un  purgatif,  pour 
la  reprendre,  cela  va  de  soi,  le  jour  suivant. 

On  emplâtre  de  tbapsia  est  appliqué  der- 
rière Toreille  ou  derrière  les  deux  oreilles,  si 
Tophibalmie  est  double, 

Plus  tard ,  c'est-à-dire  vers  le  quatrième  ou 


le  cinquième  jour  du  traitement,  je  fais  priser 
au  malade,  trois  fois  par  jour,  à  l'instar  du 
tabac,  le  mélange  suivant  :  Pr.  poudre  d'iris, 
15  grammes;  calomel,  3  grammes. 

Ce  remède,  d'une  efficacité  Irès-réelle,  ne 
me  parait  agir  qu'en  produisant  sur  l'appareil 
oculaire  une  révulsion  des  plus  puissantes; 
ici  comme  ailleurs  la  révulsion  n'opère,  sans 
doute,  qu'en  créant  à  l'action  réflexe  tm /byer 
artificiel  qui  la  déloge,  en  quelque  sorte,  de 
son  foyer  naturel. 

On  surveille  en  même  temps  l'état  de  la 
muqueuse  alvéolo-dentaire,  et  si  telle  ou  telle 
dent,  devenue  proéminente,  tarde  trop  à  se 
faire  jour  au  dehors,  on  peut  utilement  soit 
diviser  avec  la  pointe  du  bistouri  le  tissu  qui 
la  recouvre ,  à  l'aide  d'une  incision  cruciale, 
soit  recourir,  comme  je  l'ai  fait  plusieurs  fois, 
à  la  galvano-cautérisalion  de  ce  même  tissu. 

Celte  dernière  opération  n'est  pas  plus  dou* 
loureuse  que  la  première;  elle  est  plus  expé- 
ditive,  et  elle  offre  l'avantage  d'éviter  l'hémor- 
rhagie  qui,  cbez.les  jeunes  sujets,  persiste  par- 
fois pendant  quelques  beures. 

Quand  on  a  triompbé  de  l'affection  oculaire, 
alors,  mais  alors  seulement,  on  prescrit  un 
traitement  général,  si  l'enfant  est ,  en  réalité , 
lymphatique  ou  scrofuleux.  Ce  traitement  de- 
vient dès  lors  le  moyen  le  plus  erficace  d'éviter 
la  répétition  de  l'ophlbalmie,  en  modifiant  l'or- 
ganisme tout  entier,  et,  par  suite,  Pétat  anor- 
mal  de  l'évolution  dentaire. 

Déjà  j'ai  donné,  il  y  a  vingt- deux  ans,  la 
seule  interprétation  possible  de  l'ophlbalmie 
symphaiique  des  auteurs,  en  prouvant  que 
cette  affection  n'était  qu'une  névralgie  ci- 
liaire  par  répercussion.  Voy.  Gazette  des 
hôpitaux,  1849.  —  De  l'iritis  symph.  Et  cette 
doctrine  est  aujourd'hui  généralement  ad- 
mise  J'ose  espérer  que  la  question  nouvelle 

que  j'aborde  maintenant,  au  même  point  de 
vue  et  sur  le  même  terrain,  sera  également  ap- 
préciée avec  toute  l'importance  qu'elle  mérite, 
eu  égard  aux  conséquences  pratiques  qui  en 
découlent. 

Paris,  15  mars  1871. 

D'  TAVIGNOT. 
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De  l'byperozyde  d'hydrogène  eomme 
remède  contre  le  diabète,  par  M.  J*  Dat. 
(The  LameU)  —  Une  femme^  âgée  de  trente- 
neuf  ans,  avait  eu  les  premiers  symptômes  de 
cette  maladie  en  1864  ;  puis  elle  eut^  au  mois 
de  juin  un  enfant  à  terme^  mais  mort-né.  Il 
en  fut  identiquement  de  même  en  1866^  et  les 
deux  fois,  à  la  suite  de  raccouchement^  les 
symptômes  de  la  maladie   s'étaient  arrêtés 
pendant  deux  mois  environ.  En  1867,  la  soif 
avait  atteint   un  très -haut  degré^  les  forces 
avaient  énormément  diminué  malgré  une  ali- 
mentation essentiellement  animale  ;  la  sécré- 
tion  de  Turine  était  très-fréquente  et  abon- 
dantCj  son  poids  spéciQque  était  de  10/iO. 
L'auteur  se  demanda  sMl  ne  serait  pas  pos- 
sible d'oxyder  le  sucre  dans  Torganisme^  afln 
de  le  ramener  dans  la  circulation  du  sang  et 
de  réiiminer  par  les  poumons.  Il  pensa,  dans 
ce  but,  à  rhyperoxyde  d'hydrogène,  composé 
d'après  Schœulin  de  H  0  +  autozone,  qui  sous 
rinflueoce  des  corpuscules  du  sang  se  trans- 
forme en  ozone,  sans  que  ceux-ci  subissent  eux- 
mêmes  d'altération.  Il  choisit  donc  la  solution 
éthérée  de  cette  substance^  qui  est  rapidement 
absorbée,  afin  de  détruire  le  sucre  dan^  le  sang 
par  oiy(laiion,|8ans  réduire  par  là  la  chaleur  ani- 
male, qui  est  d'une  grande  importance  dans  le 
traitement  du  diabète.  L'auteur  donna  1/2  dra- 
chme (2  grammes)  de  cette  solution  dans  de 
l'eau,  trois  fois  par  jour.  Dès  la  première  nuit 
la  quantité  d'urine  diminua  très-fortement, 
et  plus  encore  les  jours  suivants,  à  mesure 
que  l'état  de  la  malade  s'améliorait  à  tous  les 
points  de  vue.  Au  bout  de  six  jours,  la  soif 
excessive  et  l'insomnie  avaient  cessé.  Au  quin- 
zième jour  du  traitement^  auquel  celui-ci  cessa^ 
la  malade  déclarait  ne  s'être  jamais  trouvée 
mieux  de  toute  sa  vie.  La  quantité  d'urine  de 
la  dernière  nuit  avait  été  de  750  grammes. 


depuis  dix  ans  ce  procédé  pour  la  guérison 
des  affections  précitées.  U  applique  sous  le 
creux  poplité  une  attelle  de  bois,  longue  de 
25  à  33  cenlim.,  trè8*large>  et  fortement  guroie 
de  ouate  pour  protéger  les  vaisseaux  poptités 
contre  la  compression  ;  cette  attelle  doit  être 
légèrement  fléchie  dans  le  même  sens  que  la 
région  poptitée,  de  telle  sorte  que  la  jambe 
repose  sur  elle  dans  une  légère  flexion.  La 
région  du  genou  est  enveloppée  sur  toute  la 
longueur  de  Tattelle  avec  de  larges  bandes  de 
flanelle  ou  tricotées  ^  dont  chaque  tour  est 
serré  nvec  force.  Le  pansement  est  lenon* 
vêlé  tous  les  deux  jours.  Cette  méthode  est 
douloureuse  ;  les  malades  sont  d'abord  impa- 
tients et  se  plaignent,  mais  les  symptômes 
vont  en  diminuant  peu  à  peu.  Les  résultats 
sont  très-satisfaisants.  Les  hygromes  chroni- 
ques simples  de  la  rotule  guérissent  sûrenient 
et  rapidement  dans  l'espace  de  quatre  à  sept 
jours^  et,  sur  58  cas  d'hygromes  préretuliens 
ou  soos-^rotuliens,  l'auteur  n'eut  qu'on  leui 
insuccès  et  aucune  récidive.  La  compresBion 
se  continue  au  moins  deux  jours  après  la  ré- 
sorption complète  du  liquide,  puis  on  fait  porter 
pendant  quelque  temps  encore  une  simple 
bande  roulée.  En  revanche,  dans  les  épanche- 
ments  chroniques  de  l'articulation  du  genou,  la 
compression  suffit  rarement^  à  moins  gu'oii  ne 
l'unisse  à  l'évacuation  par  une  ponction  de  Tar- 
ticulation  et  à  des  badigeonnages  intenses  d'io- 
de^ réunion  de  moyens  qui  amène  presque 
sans  exception  la  gu^ison  durable  de  ces  cas 
les  plus  anciens  et  les  plus  rebelles. 


Un  traitement  de  l'hyi^roma  rotnllen 
et  de  l'hydrnrthose  par  la  conipres- 
■lon  forcée,  par  M.  Vollmann.  {Berlines 
medicinUche  Klinik.)  L'auteur  a  employé 


Infusion  de  dl^ritale  dans  la  pMtU- 

■le  aiffnë.  —  Le  docteur  Perry  a  employé 
l'infusion  de  digitale  dans  la  phthisie  aiguë. 

Une  femme  atteinte  de  tuberculose  pulmo- 
naire souffrait  de  fièvre  avec  élévation  notable 
de  la  température.  Sous  l'influence  de  la  digi- 
tale, administrée  pendant  quatre  Jours,  l'élé- 
ment fébrile  diminua,  la  température  s'abaissa 
et  les  symptômes  de  l'affection  reprirent  leur 
marche  chronique.  L'amélioration   fut   telle 
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qne  la  malade,  qui  était  en  traitement  dans 
un  hôpital,  pat  entreprendre  nn  voyage  pour 
retourner  d«n8  son  pays. 

Dans  un  autre  cas  de  phthisie^  la  tempéra- 
luie  baissa  de  UO  à  36  degrés  et  le  pouls  des- 
cendit de  100  à  80  pulsations. 

L'emploi  de  la  digitale  dans  les  cas  de  ce 
genre  n'est  pas  nouveau;  les  docteurs  Fons- 
sagrives  et  Hirtz  avaient  déjà  préconisé  cette 
médication.  La  digitale  est  ici  préférable  au 
tartre  stibié  ;  elle  ne  produit  que  la  sédation» 
tandis  que  i*émétique  provoque  l'affaisse^ 
ment.  Le  malade  prend,  dans  les  vingt-quatre 
heures,  une  infusion  de  50  centigrammes  à  i 
gramme  dans  100  grammes  d*eau  distillée. 

Les  docteurs  Gaigoeau  et  Hornoy  ont  eu 
recours  à  ce  médicament  dans  les  mêmes 
conditions  que  Perry  et  ont  obtenu  des  effets 
de  sédation  plus  marqués.  Ils  prescrivaient 
une  infusion  de  75  à  80  centigrammes  de 
poudre  de  digitale  dans  120  grammes  d'eau. 

{Archiv.  mid»  beiges.) 


Fonniiles  dlTerses. 

UNIMENT  CONTRE  LÀ  FISSURE  A  L'âNUS.  — 
(van  HOLSBEK.) 

Glycérine 16  grammes. 

Acide  tannique 1      — 

Faites  dissoudre. 

On  plonge'  dans  cette  solution  une  mèche, 
plus  ou  moins  volamiDCUse,  qu'on  introduil 
wAr  et  matin  dans  le  rectum.  On  entretient 
la  liberté  du  ventre.  ^  A  l'aide  de  cette  pré- 
paration, M.  van  Holsbek  a  réussi  à  guérir 
des  fissures  anales  qui  avaient  résisté  à  la  divi- 
sion du  sphincter. 


COLLYRE  oc  SULFATE  DE  CUIVRE.  — 
(WHARTON  JONES.) 

Sulfate  de  cuivre 10  centi^. 

Laudanum  de  Sydenham.      U  grammes. 

Eau  distillée 82        — 

Faites  dissoudre. 

Dans  l'ophlhalmie  purulente  et  la  conjonc- 
tivite chronique,  on  applique  trois  fois  par 
jour  ce  collyre  sur  la  coDjonctive  à  l'aide  d*un 
pinceau.  Laver  fréquemment  les  yeux  à  l'eau 
fraîche,  administrer  des  purgatif  répétés. 

TEINTURE  DE  CAMPHRE  COMPOSÉE.  — 
(PHARMACOPÉE  ANGLAISE.) 

Opium  en  poudre  grossière.     2  gr.  AO  cent. 

Acide  bcDZoIque 2  gr.  âO  cent. 

Camphre 1  gr.  80  cent* 

Essence  d*anis 3  grammes. 

Alcool 600       ^ 

On  fait  macérer  huit  jours,  on  filtre  et  on 
lave  le  résidu  avec  de  l'alcool  jusqu'à  ce  qu'on 
ait  complété  les  600  grammes. 

Cette  teinture,  désignée  aussi  sous  le  nom 
d'élixir  parégorique,  est  conseillée  à  la  dose  de 
15  à  60  gouttes  pour  calmer  les  quintes  de 
toux  dans  la  bronchite  et  la  phthisie  pulmo- 
naire. N.  G. 

POMMADE  FONDANTE  ALCALINE. 

lodure  de  potassium U  grammes. 

Carbonate  de  soude A      — 

Onguent  rosat 25      — 

Faites  dissoudre  les  sels  dans  une  petite 
quantité  d'eau,  et  incorporez  à  Tonguent 
rosat. 

Cette  pommade  est  conseillée  en  onctions, 
matin  et  soir,  pour  combattre  les  engorge- 
ments chroniques  du  testicule. 


III.  MELANGES^ 
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ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 


Séance  du  20  septembre  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  V7URTZ. 

On  est  au  lendemain  du  combat  de  ChÂlil- 
Ion,  et  l'Académie  compte  à  peine  une  dou- 
zaine de  membres  présents. 


Pénurie  dv  Taecln.  —  M.  le  ministre  de 

la  marine  et  des  colonies  adresse  une  demande 
de  vaccin  pour  être  envoyé  en  Ghioe  et  au  Ja- 
pon, où  régnent  fréquemment  des  épidémies 
de  variole;  demande  assez  inopportune,  si 
Ton  songe  que  Paris  est  déjà  investi  et  séparé 
de  PuniiKrs  entier,  et  que  d^ailleurs  nous 
manquons  de  vaccin  pour  nous-mêmes.  M.  De- 
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p9Ql  fait  observer  qn'il  est  de  plos  en  plas 
4ff0c'Ie  d'avofr^  dins  les  circonstaoces  ac- 
oelies  4a  Tnccia  pour  le  service  de  yacdDa- 
tioD  de  rA^émle. 

M.  dianffard  peaseqae  radmiDislration  de 
Kassistaoee  pabliqae  pourrait  toujours  mettre 
à  ta  dispositioD  de  ll«  Depaol  les  enfànls  vac- 
cioifères  des  services  d'aceoncbements  des  hô- 
pitaux de  Paris* 

M.  Fauvel  propose  que  rAcadénrie  émette 
*avfs  qu'en  présence  de  Tépidémie  de  variole 
fui  règne  à  Paris,  et  du  grand  danger  qui  en 
résulte  par  Tagglomération  de  jeunes  soldats 
aon  vaccinés,  il  y  a  lieu  de  vacciner  et  de  re- 
vacciner d*urgence  les  soldats  de  la  garde  mo- 
bHe  présents  à  Paris;  (Adopté.) 

Séance  du  Yl  geptemhre.  * 

PRÉSIDENCE  DE  M.   DEHOHVILLIERS. 

AllnteatailoB  de*  petite  enfanto  ci 
<M  naïades.  —  L3  ministre  de  l'agriculture 
et  du  commerce  écrit  à  TAcadémie  pour  la 
prier  de  vouloir  bien  examiner  si,  par  l'emploi 
de  certaines  substances  dans  la  ration  alimen- 
taire des  enfants  et  des  malades ,  il  ne  serait 
point  possible  de  parer  anx  inconvénients  qui 
fésuUent  pour  leur  santé  de  TinsufOsance  de 
Tapprovisionnement  actuel  du  lait  dans  la  ville 
de  Paris.  —  L'examen  de  cette  question  est 
renvoyé  à  une  commission  composée  de 
MM.  Bjucfaardat ,  Eouley ,  Wurtz ,  Gubler  et 
Béclard. 

ITaeelnatloas  et  revaeelnatloas. —  Sur 

la  proposition  de  M.  Bouley,  il  est  décidé  que 
f  Académie  fera  une  démarche  auprès  du  gé- 
néral Trochu  pour  obtenir  des  ordres  à  reffet 
de  généraliser  les  vaccinations  et  revaccina- 
lions  dans  tous  les  bataillons  de  la  garde  na- 
tionale mobile  et  les  régiments  de  nouvelle  for- 
mation^ composés  de  jeunes  recrues  de  la  pro- 
^uce. 

Séance  du  U  octobre. 


ReTaeetnatlpB  de  la  garde   mobUe. 

*—  U.  Wurlz  rend  compte  de  la  démarche 
faite  par  le  bureau  de  PAcadémie  auprès  du 
gouverneur  de  Paris,  conformément  à  la  déci- 
sion prise  dans  la  dernière  séance.  M.  le  géné- 


ral (Trochn  a  paru  frappé  des  avantages  de 
cette  mesure;  mais  il  y  a  vd  des  difficultés 
d'exécution  tenant  à  la  dissémination  de  la 
garde  mobile  sur  un  très-grand  nombre  de 
points.  Il  a  ajouté  qu'il  donnerait  des  ordres 
pour  qu'on  essai  d'application  de  cette  mesure 
fût  fait  prochainement  et  sur  un  corps  asspz 
considérable  de  mobiles  réunis  sur  des  hau- 
teurs des  environs  de  Paris.  li  saisit  cette  oc- 
canon  d'exprimer  son  admiration  pour  le  cou- 
rage dont  les  médecins,  tant  civils  que  nûtt- 
taires,  ont  donné  des  preuves  sur  les  derniers 
champs  de  bataille,  et  il  prie  le  bureau  de 
l'Académie  de  transmettre,  au  nom  du  pays^ 
au  corps  médical  tout  entier,  les  témoignages 
de  sa  reconnaissance. 

11.  GliaulTdrd  fait  observer  qu'il  serait  facile 
d*obvier  aux  inconv(^Dients  de  la  vaccination 
par  rapport  aux  exigences  du  service,  en  ne 
pratiquant  l'inoculation  que  sur  le  bras  gau- 
cho, qui  reste  à  peu  près  passif  dan?  les  divers 
mouvements  pratiqués  pour  le  maniement  des 
armes.  On  pourait  pratiquer  qu  itre  piqûres  au 
lieu  de  trois,  pour  multiplier  les  chances  de 
réussite. 

M.  Larrey  appuie  la  proposition  de  M.  Ghatt^ 
fard,  à  laquelle  il  trouve  de  grands  avantages. 
Il  a  souvent  remarqué,  chez  les  militaires  nou- 
vellement vaccinés  ou  revaccinés,  des  accidents 
plus  ou  moins  intenses  d'inflammation  de  pus- 
tules d'inoculation  produits  par  la  reprise  trop 
hâtive  du  service  militaire.  Or  les  accidf&nts 
se  manifestaient  toujours  sur  le  bras  manifes- 
tement actif,  c'est-à-dire  sur  le  bras  droit  chex 
les  droitiers,  sur  le  bras  gauche  chez  les  gau- 
chers. 

Bl.  Blot  se  demande  pourquoi  on  ne  choisi- 
rait pas  pour  U  piqûre  une  partie  du  corps 
autre  que  les  membres,  la  poitrine,  par 
exemple. 

M.  Bouley  pense  que  deux  piqûres  suffi* 
raient  parfaitement  pour  obleoir  les  effets 
d'une  bonne  vacxslnatioo.  Le  nombre  de  quatre 
piqûres  augmente  les  chances  des  accidents 
inflammatoires. 


Moyen  de  aanltiplier  le  Tlr«a  Tmecl- 

Bal.  —  Ce  moyen ,  proposé  par  M.  Davaine , 
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confiisie  à  étendre'le  fluide  vacciDal  d'une  oer- 
taîne  quactilé  d'eau.  Ou  a  reconnu  expérimen- 
talement que  le  vaccin  ne  perd  point  ses  pro- 
pnétés  virulentes  même  lorsqu'il  est  étendu  de 
ioO  parties  d'eau.  M.  Davaine  a  eu  plusieurs 
fuis  l'occasion  de  vacciner  ainsi  avecsuocès  un 
certain  nombre  de  personnes.  D'après  les  ex- 
périences de  M.  le  docteur  Berthelot^  du  virus 
vaccin  étendu  d'une  certaine  quantité  d'eau^ 
n'avait  pas  perdu  ses  propriétés  virulentes 
après  55  jours  de  conservation^  et  cela  pen- 
dant la  saison  la  plus  chaude  de  Tannée. 

M.  Depaul  fait  observer  que  le  moyen  pro* 
poaépar  M.  Davaine  est  indiqué  dans  le  Traité 
de  la  vaccine  de  M.  Bousquet^  à  qui  on  en 
devait  la  première  idée.  Du  reste,  M.  Depaul, 
sans  méconnaître  l'utilité  de  ce  moyen,  ne 
pense  pas  qu'il  puisse  avoir  un  avantage  bien 
considérable  dans  les  circonstances  actuelles. 

Ouate  perméable.  —  M.  Gubler  met 
sous  les  yeux  de  TAcadémie  quelques  échan  - 
tuions  de  ouate  qu'il  a  préparée  en  l'imbibant 
d'une  certaine  quantité  de  glycérine,  et  à  la- 
quelle il  a  donné  ainsi  la  propriété  d'être  per- 
méable à  tous  les  liquides  médicamenteux  ou 
autres,  sans  lui  faire  perdre  de  sa  souplesse 
ou  de  sa  légèreté.  Dans  ces  condilions,  il  lui 
semble  que  le  coton  pourrait  être  utilement 
subslilué  à  la  charpie ,  en  cas  de  pénurie  de 
celle-à'.  Le  docteur  Delaborde  a  employé  déjà 
avec  avantage  ce  mode  de  pansement.  Pour 
préparer  cette  ouate,  il  suffit  de  verser  quel- 
ques gouttes  de  glycérine  sur  des  carrés  de 
cette  matière,  et  d'exprimer  ensuite  ces  der- 
niers aussi  fortement  que  possible. 

Séance  du  H  octobre. 

Taeelnatloae    et    reTaecliiatlon».   — 

Oa  a  vu  dans  la  séance  précédente  que  M.  le 
général  Trochu  avait  exprimé  le  désir  qu'une 
note  lui  fût  remise  sur  les  moyens  de  prati- 
quer la  vaccination  et  la  revaccînation  dans 
la  garde  mobile.  M.  Béclard,  chargé  de  la  ré- 
daction de  cette  note,  a  indiqué  les  moyens 
qui  paraissent  les  plus  faciles,  celui  de  faire 
fournir  le  virus  vaccinal  par  l'Académie  à  tous 
les  chirurgiens  des  bataillons  de  la  garde 
mobile  qui,  dans  leur  effectif,  procéderont  à 
la  vaccination.  L'Académie  recevra  elle-même 


f  le  vaccin  des  enfants  inoculés  dans  le  service 
de  l'Assistance  publique  et  des  vaches  ou  gé- 
nisses que  l'État  mettra  à  sa  disposition.  Le 
général  Trochu  a  accepté  cette  combinaison. 

M.  Depaul  a  ajouté  à  cette  communication 
quelques  renseignements  dignes  d'être  re- 
cueillis. En  peu  de  jours,  il  a  pu  vacciner  oti 
revacciner  lui  seul  plusieurs  milliers  de  mo- 
biles qui  se  sont  présentés  à  l'Académie.  Il 
ne  les  a  inoculés  que  sur  un  seul  bras.  Je  bras 
gauche. 

AlimeBtatioa  des  petite  enfants.  — - 

M.  Gubler,  au  nom  d'une  conmiission  dont  il 
fait  partie  avec  MM.  Bouchardat,  Wartz, 
Bouley  et  Béclard,  donne  lecture  d'un  rapport 
en  réponse  à  la  lettre  dans  laquelle  M.  le  mi- 
nistre de  l'agricullure  et  du  commerce  de- 
mandait à  l'Académie  s'il  ne  serait  pas  pos- 
sible de  trouver  des  substances  capables  de 
remplacer  jusqu'à  un  certain  point  le  lait  dans 
Talmientation  des  petits  enfants  et  des  ma- 
lades. Ne  pouvant  qu'analyser  ce  mémoire, 
nous  nous  bornerons  à  dire  qu'il  conclut  à 
recommander  qu'à  mesure  qu'on  sera  obligé 
de  diminuer  la  ration  de  lait,  on  augmente 
progressivement  la  proportion  des  aliments 
accessoires.  Dans  la  première  période  de  la 
vie  on  aura  recours  à  une  espèce  de  lait  de 
poule  dont  voici  la  formule: 

Un  œuf  entier  (blanc  et  jaune  ensemble) 
trituré  avec  6  grammes  (une  demi-cuillerée  à 
soupe)  de  sucre  en  poudre,  puis  délayé  lente- 
ment dans  100  grammes  (un  demi-verre)  d'eau 
tiède.  Cette  émulsion  offre  sinon  tout  à  fait 
l'apparence,  du  moins  les  propriétés  nutritives 
du  bon  lait  de  vache  (1). 

Concurremment,  on  ferait  prendre  des  dé- 
coctions un  peu  fortes  de  gruau  de  blé  ou  d'a- 
voine faites  au  bouillon  de  viande  et  légère- 
ment sucrées.  A  partir  du  cinquième  ou 
sixième  mois,  il  faudrait  y  joindre  des  bouil- 
lies de  ces  mêmes  céréales,  des  panades  ou 
des  soupes  au  pain  préparées  avec  du  bouil- 
lon, sucrées  et  additionnées  encore  s'il  se 


(1)  0  Ttnité  de  la  prudence  humaine  I  L'auteur  de 
cette  formule  ne  prévoyait  pas  qa*un  œuf  arriverait  k 
coûter  Jusqu'à  2  francs,  tandis  que  le  prix  du  litre  de 
lait  n*a  guère  dépassé  1  franc  (1  fr.  25  seulement  en  fé- 
vrier), et  qu*on  a  toi:Oours  pu  s*en  procurer  avec  un  cer» 
Uficat  de  médecin  on  l'extrait  de  naissance  d*un  enbnt 
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peal  d'an  jtone  d'œnf  on  d'ane  graine  ani- 
nale. . 

• 

M*  Guérin  dit  gii*îl  préférerait  beaneonp 
remploi  du  lait  coupé  à  celai  de  ces  prépara- 
tions arliûdelles. 

M.  ôpbler  fait  observer  que  le  lait  du  com- 
merce est  déjà  très-coupé  avant  la  vente. 

M.  Depaul  préférerait  au  lait  coupé  et  aux 
préparations  artificielles  de  M.  Gabier  rem- 
ploi de  fécules  et  même  de  farines.  Il  de- 
mande si  on  ne  pourrait  pas  employer  aussi 
mie  infusion  légère  de  viande  et  de  biscotte. 


•, 


M^  Blacbe  s^élève  contre  l'opinion  émise 
par  M.  Depaul  sur  le  lait  coupé.  Il  a  toujours 
va  couper  le  lait  et  prétend  que  c'est  une 
chos^babituelle.  Le  lait  coupé,  par  exemple^ 
tivec  Qne  décoction  de  gruau,  fournit  une  ali- 
mentation très-convenable.  Il  est  très-disposé 
à  accepter  le  l«it  de  poule  de  M.  Gnbler  avec 
Taddiiion  du  blaoc  de  Tœuf  ;  mais  il  n'aime 
pas  le  Ihé  de  bœuf  ni  la  biscotte,  fût-elle  de 
Bruxelles.  Il  aime  mieux  le  pain.  Il  pense 
aussi  que  le  lail  étendu  d*un  peu  d'eau  peut 
être  aussi  très-efficace. 

M.  Bergeron  demande  que  la  supériorité 
da  lait  sur  tout  autre  aliment  soit  plus  expli- 
citement menlipnnée  dans  le  rapport. 

Sauf  quelques  modifications,  les  conclu- 
sions de  M.  Gubler  sont  adoptées. 

Séance  du  16  octobre. 

Taccïaattona.  —  M.  Depaul  annonce  à 
l'Académie  que,  depuis  la  deruière  séance»  il 
a  vacciné  environ  trois  mille  soldats  de  la 
garde  mobile» 

Projectiles  de  guerre*  -*  M.  Milliot 
faituoe  communicalion  relative  à  TextraciioD 
des  projectiles  de  guerre  au  moyen  d'un  ap- 
pareil électro-magnétique  dont,  séance  te- 
nante» il  mooiie  le  fonctionnement  sur  le 
cadavre.  (Commissaires  :  MM.  Gosselin,  Bé- 
dard  et  Gavarret.) 

Séance  du  25  octobre. 

M.  Barth  lit  une  première  série  de  rapports 
qui  n'en  comprend  pu  moins  de  viogt. 


M.  Gaultier  de  Claubry  présente  nn  travail 
sur  la  confection  du  pain  pendant  Fétat  de 
siège,  n  vendrait  qu'on  y  ajoulftt  du  sang  ou 
de  la  fibrine,  pour  en  faire  un  pain  anima" 
lise  qui  serait  selon  lui  très- nutritif.  Ici  encore 
Iji  prévoyance  de  l'auteur  s*est  trouvée  en  dé- 
faut. Où  pouvait-on  trouver  du  sang^  quand 
la  ration  journalière  de  chaque  habitant  en 
viande  de  cheval  a  été  limitée  à  30  et  même 
25  grammes  par  jour? 

Séance  du  2  novembre, 

TaeelBattoBs.  —  M.  le  secrétaire  annud 
communique  une  lettre  de  M.  Larrey^  annon- 
çant que  M.  le  ministre  de  la  guerre  vient  de 
mettre  à  la  disposition  de  l'Académie  de  mé- 
decine un  crédit  de  8,000  francs  pour  les  be- 
soins de  la  vaccination  dans  l'armée. 

M.  Depaul  dit,  à  cette  occasion,  qu'il  a  vac- 
ciné le  31  octobre  un  minier  de  soldats  caser- 
nes au  Mont-Valérien,  et  qu'il  espère»  grftce 
au  concours  des  médecins  de  ce  fort,  que  ceux* 
là  serviront  à  revacciner  la  garnison  tout  en- 
tière. M.  Depaul  ajoute  qu'il  a  vacciné  en 
quinze  jours  environ  15,000  soldats,  et  que 
sur  un  groupe  de  5,800  mobiles  il  a  obtenu 
50  pour  100  de  succès. 

—  M.  Barth  communique  une  série  de  rap- 
ports faisant  suite  à  ceux  qu'il  a  déjà  faits 
dans  la  précédente  séance ,  ce  qui  fdit  en  tout 
39  rapports. 

Une  courte  discussion  s'engage  à  propos 
d'un  travail  de  M.  Labalbary  (deGourdon), 
qui  a  pour  titre  :  Cas  remarquables  de  tym^ 
pardte  péritonéale.  Cette  discussion  tend  à 
démontrer  l'innocuité  du  traitement  palliatif 
de  la  tympanite  péritonéale  ou  intestinale,  par 
la  ponction  au  moyen  d'un  Irocart  étroit. 

A  propos  d*un  autre  travail,  ayant  pour  au- 
teur M.  Henri  Gintrac,  de  Bordeaux,  et  pour 
titre  :  Recherches  sur  les  dimensions  de  la 
poitrine,  dans  leurs  rapports  avec  la  tuber^ 
cuUsation  pulmonaire,  M.  J.  Guérin  rappelle 
ce  fait  observé  par  lui,  depuis  longtemps,  que 
dans  la  période  initiale  de  la  tuberculisation 
pulmonaire,  il  se  produit  toujours  une  dépres- 
sion de  la  partie  du  thorax  correspondante  à 
la  portion  du  poumon  affectée.  Cette  déforma- 
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tioD  est  analogue  à  celle  que  M.  J.  Guérin  a 
déjà  signalée  chez  les  enfants  racbitiques,  et 
que  Ton  observe  au  niveau  des  parties  du  pou- 
mon dans  lesquelles  Tair  a  cessé  de  pénétrer^ 
par  suite  de  la  carnification  dont  le  tissu  pul- 
monaire est  devenu  le  siège. 

Séance  du  8  novembre» 

Propriétés  thérapeutiques  de  l'arte- 
nic.  — M.  Barth  communique  la  dernière  série 
de  ses  rapports,  qui  comprend  huit  travaux.  Une 
discussion  s^engage  sur  les  deux  derniers,  qui 
ont  pour  tilres  :  l'un,  Mémoire  sur  Par  se- 
niate  d'antimoine  et  sur  son  emploi  dans  les 
maladies  du  coeur ,  par  M.  Papillaud  (de  Sau- 
jon);  Tautre  :  Leçons  sur  les  préparations 
d'arséniate  d'antimoine  à  introduire  dans 
le  Codex  ^  par  M.  Mousnîer^  pharmacien  à 
Saujon. 

M.  J.  GQérin  croit  à  la  curabililé  de  cer- 
taines maladies  dites  organiques  du  cœur,  qui 
ont  débuté  par  un  trodble  fonctionnel ,  à  la 
suite^  par  exemple,  d^une  violente  émotion 
morale.  Ainsi,  une  hypertrophie  du  cœur,  née 
dans  ces  conditions,  peut  guérir  complètement 
soit  sous  l'influence  seule  du  temps,  soit  sous 
rinfiuence  d'un  régime  particulier,  de  bains 
et  d'affusions  froides,  etc.,  sans  rintervenlion 
de  la  digitale  ou  de  tout  autre  agent  thérapeu- 
tique» 

M.  Briquet  conclut  d'expériences  hydrosta- 
tiques auxquelles  il  s'est  livré,  que  Tarséniate 
de  soude  exerce  une  action  directe  hyposlhé- 
nisante  sur  Torgane  cardiaque. 

M.  Bouley  fait  remarquer  que  de  temps  im- 
mémorial les  paysans  de  la  Styrie  et  de  la  Ga- 
rinthie  emploient  l'arsenic  à  des  doses  même 
élevées  pour  donner  à  leurs  chevaux  plus 
d'haleine  et  leur  faire  gravir  plus  facilement 
des  montées  rapides.  Les  maquignons  de  ce 
pays  ont  pour  habitude  d'administrer  égale- 
ment de  l'arsenic  aux  chevaux  poussifs  pour 
corriger  ou  du  moins  pour  masquer  ce  viee 
rédhibiloire. 

M.  Hardy  pense  que  les  cas  de  palpitations 
attribuées  à  des  maladies  du  cœur  dont  il  est 
question  dans  le  travail  de  M.  Papillaud,  et  qui 
auraient  guéri  par  Tarséniate  d'antimoine, 
étaient  probablement  des  cas  de  chloro-ané- 


mie.  L'observation  clinique  montre,  en  ef- 
fet^ les  bons  effets  des  préparations  arseni- 
cales dans  cette  maladie;  elles  font  partie  des 
agents  de  la  médication  reconstituante  et  agis- 
sent à  peu  près  comme  les  sels  ferrugineux. 
On  sait  d'ailleurs  que  l'acide  arsénieux^  l'ar- 
sénjate  de  soude,  l'arséniaie  d'antimoine^  etc., 
exercent  une  action  toute  spéciale  sur  les  pou- 
mons et  le  cœùr.'Ghet  les  asthmatiques,  en 
particulier ,  leur  emploi  est  suivi  d'excellents 
résultats.  Les  faits  de  M.  Papillaud  peuvent 
s'expliquer  en  admettant  qu'il  s'agit  de  palpi- 
tations dépendant,  non  de  maladies  organi- 
ques du  cœur,  mais  d'un  état  chlofo-ané- 
mique. 

M.  Delpech  a  obtenu  d'excellents  résultats 
de  l'administration  des  préparations  arsenica-  * 
les  dans  certains  cas  d'affeciions  necveiises 
pures  indépendantes  d'un  étal  chloro-anéml- 
que»  telles  que  l'angine  de  poitrine  et  l'asthme. 

M.  Reynal  dit  que  l'on  ne  peut  mettre  en 
doute  l'aclfoo  de  l'acide  arsénieux  pour  amé- 
liorer la  pousse  des  chevaux  ;  c'est  là  un  fait 
constant  admis  par  tous  les  observateurs.  Il  y 
a  longtemps  aussi  que  l'on  a  constaté  les  effets 
favorables  de  cette  substance  pour  exciter  l'ap- 
pétit des  animaux ,  activer  leurs  fonctions  de 
nutrition  et  leur  faire  reprendre  de  l'éclat. 
C'est  un  fait  bien  connu  des  cochers  et  des 
maquignons,  qui  emploient  l'arsenic  pour  don- 
ner du  lustre  et  de  la  vigueur  aux  chevaux. 

M.  Reynal  rappelle  qu'un  médecin  militaire 
des  plus  distingués,  Boudin  ,  a  fait  beaucoup 
d'observations  et  d'expériences  relativement 
aux  effets  de  l'acide  aréénieux  non-seulement 
comme  sédatif  de  la  respiration  et  de  la  circu- 
lation^ mais  encore  comme  sédatif  du  système 
nerveux. 

M.  Sée  admet,  avec  M.  Reynal,  que  l'action 
de  l'acide  arsénieux  sur  la  respiration  et  ses 
bons  effets  dans  l'asthme  ne  sauraient  être  ré- 
voqués en  doute. 

Quant  à  l'action  sédative  de  cet  agent  sur 
le  cœur,  il  ne  saurait  partager  lés  opinions 
qui  ont  été  émises  à  ce  sujet.  L'arsenic  n'agit 
pas  directement  sur  l'organe  central  de  la  cir- 
culation; en  tout  cas^,  s'il  avait  une  action  sur 
le  cœur,  ce  ne  serait  pas  en  ralentissant,'mai8 
pluiôl  en  accélérant  les  mouvements  de  cet 
organe. 
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MÉLANGES. 


L'aneoie  «gil  non  sur  le  cœur,  maàt  sor  les 
«apfllilres  stogoins^  don!  il  actif e  la  drcala- 
Uon;  chose  singulière,  il  semble  exercer  ane 
ioflucDce  élective  sur  les  capillaires  de  la  par- 
tie aotérieore  et  sopérieore  du  corps,  particu- 
Hèrement  sur  ceux  de  la  face  et  du  cenreau, 
ce  qui  se  traduit,  entre  autres  signes,  par  la 
eoloration  rosée  de  la  lace  chez  les  individus 
qui  font  usage  des  préparations  arsenicales. 

Gel  effet  résulte  de  la  paralysie  des  capillai- 
res sanguins,  comme  à  la  suite  de  la  section 
du  cordon  cervical  supérieur  du  grand  sym- 
pathique dans  la  fameuse  expérience  de 
M.  Claude  Bernard.  Cette  paralysie  a  pour  ef- 
fet d'activer  la  fréquence  des  mouvements  du 
cœur,  ce  qui  coniredit  absolument  Topinion 
de  la  prétendue  action  sédative  de  l'arsenic  sur 
le  cœur. 

Un  troisième  point  est  relatif  à  Taciion  re- 
constituante des  préparations  arsenicales.  Sui- 
vant M.  Sée,  Tarsenic  ne  serait  qu*un  recons- 
tituant indirect.  Il  n^agirait  pas  à  la  façon  du 
fer,  qui  jouit  du  privilège  d'augmenter  direc- 
tement le  nombre  des  globules  du  sang,  ce 
qui  a  lien  généralement  d'une  manière  très- 
rapide  dans  la  chlorose  et  la  chloro-anémie. 
L*arseriic  n*esl  pas  un  reconstituant  de  ce 
genre  ;  mais  il  diminue  la  dénutrition  ;  c'est 
un  antldéperditeur,  pour  employer  une  ex- 
pression de  M.  Gubler.  Les  expériences  de 
Bl.  le  docteur  Loiliot  ont  mis  hors  de  doute 
cette  action  antidénulrilive  des  préparations 
arsenicales,  en  montrant  que  Purée,  dernier 
terme  des  déchets  de  Porganisme,  diminue 
sensiblement  chez  les  individus  qui  font  usage 
de  ces  préparations. 

Cette  action  reconstituante  indirecte  est 
complétée  par  inactivité  que  i^arsenic  imprime 
à  Tappôtit  et  aux  fonctions  digesiives.  A  ce 
limier  point  de  vue,  les  effets  reconstituants 
des  préparations  arsenicales,  d'indirects  quMls 
étaient»  deviennent  plus  directs.  Dans  tout 
cela  on  ne  voit  pas  comment  l'arsenic  pourrait 
calmer  les  palpitations,  si  Ton  excepte  les  cas 
où  elles  sont  produites  par  Pappauvrissement 
du  sang. 

Cependant  11  existe  des  faits  qui  ne  permet- 
tent pas  de  nier  les  bons  résultats  de  Pemploi 
de  Parséniate  d*antimoine  contre  les  maladies 
du  cœur.  M.  Sée  croit  devoir  atiribuer  ces 
bons  effets  non  pas  à  Pélément  arsenic,  mais  à 
Pélément  antimoine  de  cette  préparation  com- 


plexe. On  sait,  en  effet,  qne  l'antiBMHne  exeree 
une  action  sédative  directe  extrêmement  pro- 
noncée sur  le  cœur,  ainsi  que  Pont  montré  les 
enseignements  et  la  pratique  de  fécole  raso- 
rienne.  C'est  de  cette  manière  que  Pon  peut 
com|H«ndre  les  (ails  relatés  dans  le  travail  de 
M.  PajHllaud. 

M.  Barlh  explique  que  M.  Papillaud  est  parti 
des  bons  résultais  obtenus  par  lui,  an  moyea 
de  l'arsenic,  dans  des  cas  de  palpitations  dues 
à  la  chlorose,  pour  étendre  Pemploi  de  ce  mé- 
dicament à  tous  les  malades  atteints  de  palpi- 
tations, d'oppression,  de  troubles  fonctionnels 
et  de  maladies  organiques  du  cœur.  Il  eut  Pi- 
dée  d*alterner  Pusage  de  Pacide  arsénieux  avec 
celui  de  Pantimoine,  et  les  effets  dont  il  fut  té- 
moin Pengagèrent  flnalement  à  combiner  en- 
semble ces  deux  substances  sous  la  forme  de 
Parséniate  d'antimoine.  Sa  confiance  dans  l'ef- 
ficacité dé  cette  préparation  est  devenue  telle 
qu'il  Pemploie  non-seulement  dans  la  chlorose, 
Pemphysème  et  le  catarrhe  pulmonaire ,  mais 
encore  dans  les  maladies  oi^aniques  du  cœur, 
dont  il  croit  sincèrement  que  les  granules 
d'ai'séniate  d'antimoine  sont  le  remède  souve- 
rain, préparant  ainsi  de  nombreuses  déceptions 
aux  médecins  qui  se  laisseront  aller  à  la  foi  de 
ces  promesses. 

M.  Barh  fait  observer  que^  pour  bien  appré- 
cier l'action  réelle  des  médicaments,  il  faut 
bien  connaître  la  marche  naturelle  des  mala- 
dies abandonnées  à  elles-mêmes.  L'observation 
et  Pexpérience  lui  ont  démontré  que  les  ma- 
ladies organiques  du  cœur,  résultant  du  reten- 
tissement du  rhumatisme  articulaire  sur  Pen- 
docarde,  et  ayant  réduit  les  malades  à  un  état 
en  apparence  désespéré,  peuvent  guérir ,  sur- 
tout chez  les  enfants,  grâce  aux  admirables 
ressources  de  la  nature,  par  la  résorption 
complète  des  exsudats  plastiques  déposés  sur 
les  valvules  et  autour  des  oiifices  cardiaques. 
Cet  heureux  résultat  doit  être  sans  doute  de 
plus  en  plus  difficile  à  obtenir  avec  les  progrès 
de  l'âge,  et  surtout  chez  les  vieillards;  mais 
rien  ne  prouve  qu'il  soit  absolument  impos- 
sible. 

Il  faut  donc  tenir  compte  des  effets  dus  aux 
ressources  admirables  de  la  nature  avant  de 
proclamer  Pefficacité  de  tel  ou  tel  médicament 
contre  teUe  on  telle  maladie. 

Ces  réserves  faites  à  Pégard  de  Parséniate 
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d'antimoiDe,  M.  Barlh  n'en  peniste  pas  moint 
à  penser  que  HotrodactioD  de  oe  médicament 
dtDS  la  pratique  est  une  heureuse  acquisition 
pour  la  matière  médicale  »  et  que  cet  agent 
thérapeutique  prêtera  aux  antres  médicaments 
un  uUle  concours  dans  le  traitement  de  diver- 
ses maladies. 

M.  Gubler  pense  qu'il  faut  se  tenir  en  garde 
contre  les  conclusions  prématurées.  En  ce  qui 
concerne  Tarsenic»  il  croit,  d'après  un  certain 
nombre  de  faits  bien  obsenrés,  et  contraire- 
ment à  Toploion  de  M.  Sée,  que  cette  subs- 
tance jouit  de  la  propriété  de  ralentir  les  mou- 
vements du  cœur,  et  qu'à  cet  égard,  ainsi  que 
Tout  montré  de  bons  observateurs,  il  constitue 
un  remède  utile  contre  la  fièvre.  Il  pense  éga- 
lement que  Tarsenic  peut  avoir  de  bons  résul- 
tats contre  certaines  affections  thoraciques; 
mais  il  ne  faudrait  pas  ajouter  fol  à  ce  que 
certains  auteurs  étrangers  racontent  sur  les 
merveilleux  effets  que  l'arsenic  exercerait 
sur  les  animaux,  parliculîèrement  sur  les  che- 
vaux, auxquels  quelques  milligrammes  diacide 
arsénieux  donneraient  une  légèreté  telle  quMis 
deviendraient  en  quelque  sorte  volatils.  Ce 
sont  là  des  exagérations  qu'il  est  impossible 
de  prendre  au  sérieux. 

Séance  du  15  novembre. 

Propriété  tliérapemlqne  de  rarseuic. 

—  (Suite  de  la  discussion.)  M.  Gubler  de- 
mande si  M.  le  docteur  Papillaud  a  indiqué, 
dans  son  mémoire,  le  mode  de  préparation 
de  Tarséniate  d'antimoine.  Il  donne  à  ce  sujet 
des  détails  qui  tendent  à  produire  des  doutes 
sur  la  véritable  nature  de  Farséniate  d'anti- 
moine. Il  propose  donc  d'adresser  à  M.  Papil- 
laud une  lettre  de  remerclments  pour  son 
intéressante  communication.  Quant  aux  for- 
mules pour  la  préparation  de  Tarséniate  d*an- 
Umoine,  il  demande,  comme  M.  Barth  d'ail- 
leurs, qu^etles  soient  renvoyées  à  la  commis- 
sion des  remèdes  secrets  et  nouveaux. 

M.'Wurlz  ne  trouve,  au  point  de  vue  chi- 
mique,  aucune  théorie  qui  s'oppose  à  Texis- 
tence  de  Tarséniate  d'antimoine  ;  mais  Texis- 
lence  de  ce  sel  n'est  nullement  démontrée.  Il 
fondrait  donc  vérifier  d'abord  sMl  existe  avant 
de  se  prononcer  sur  ses  propriétés. 


M.  J.  Guérin  propose,  avant  toutes  choses, 
dMnviter  l'auteur  à  envoyer  à  TAcadémie 
des  échantillons  de  son  médicament,  ainsi  que 
la  formule  de  sa  préparation,  pour  les  soumet- 
tre à  Texamen  de  la  commission  qui  présen- 
tera ensuite  son  rapport.  (Adopté.) 

La  discussion  continue  sur  les  propriétés 
physiologiques  et  thérapeutiques  des  arseni- 
caux. 

M.  Sée  présente  une  analyse  rapide  des  ob- 
servations publiées  dans  les  divers  mémoires 
de  M.  le  docteur  Papillaud  relativement  à 
l'emploi  de  Tarséniate  de  soude  dans  les  mala- 
dies organiques  du  cœur.  Il  montre  que  la 
plupart  de  ces  observations  ne  sauraient  èlre 
admises  comme  étant  réellement  des  cas  de 
maladies  organiques  du  cœur.  Cependant  il  en 
est  dans  le  nombre  jusqu'à  cinq  ou  six  qui 
ont  été  prises  avec  quelque  soin  et  dans  les- 
quelles la  certitude  du  diagnostic  semble  ne 
pouvoir  être  révoquée  en  doute.  Or,  dans 
deux  cas  où  l'auteur  parait  avoir  eu  véritable- 
ment affaire  à  la  maladie  de  Gorrigan  (insuf- 
fisance aortique) ,  le  traitement  a  échoué.  Il  y 
a  eu  simpleinent  diminution  de  la  dyspnée, 
symptôme  d'ailleurs  moins  caractéristique 
dans  la  maladie  de  Corrfgan  que  dans  les  au- 
tres affections  organiques  du  cœur.  Dans  trois 
autres  cas,  une  fois  l'influence  du  médicament 
s*^est  bornée  à  transformer,  au  bout  d'un  an> 
un  bruit  de  souffle  râpeux  ei^un  souffle  très- 
doux  ;  deux  fois  la  maladie  du  cœur  semble 
avoir  réellement  été  guérie  ;  du  moins,  chex 
un  jeune  homme  de  vingt-deux  ans»  présen- 
tant un  bruit  de  souffle  râpeux  indiquant  un 
rétrécissement  de  l'orifice  aortique,  et  qui 
avait  été  traité  par  l'arséniate  d'antimoine, 
l'auteur,  qui  avait  perdu  le  sujet  de  vue, 
l'ayant  retrouvé  au  bout  de  onze  ans,  constata 
que  le  bruit  de  souffle  avait  complètement 
disparu. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  cette  guérison,  que 
Ton  pourrait  peut-être  attribuer  à  la  nature  et 
non  au  traitement,  le  fait  en  est  intéressant, 
en  ce  quil  montre  la  possibilité  de  la  guéri- 
son  des  maladies  oiganiques  du  cœur,  du 
moins  chez  les  enfants  et  les  jeunes  gens. 
Ainsi  que  l'a  fort  bien  dit  M.  Barth,  on  voit 
des  enfants  qui,  à  la  suite  d'un  rhumatisme 
articulaire  aigu  compliqué  d'endocardite  ou 
I  de  péricardite,  présentent  des  bruits  de  souffle 
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caractéristiques  d'une  maladie  organique  du 
cœur,  guéris  complètement  au  bout  d*un  cer- 
tain nombre  d'années. 

Toutefois^  il  ne  faudrait  pas  croire  que  la 
disparition  du  bruit  de  souffle  est  un  signe 
certain  de  la  giiérison  de  la  maladie.  Il  y  a 
des  malades,  en  effet,  cbez  lesquels  ce  symp- 
tôme cesse,  on  ne  sait  ni  pourquoi  ni  com- 
ment, sans  que  la  moindre  amélioration  se 
manifeste  du  côlé  de  la  dyspnée  et  de  Pœ- 
dème. 

La  plupart  des  autres  observations  relatées 
dans  les  mémoires  de  M.  Papillaud  se  rappor- 
tent à  des  maladies  autres  que  des  affections 
organiques  du  cœur.  Elles  sont  englobées  sous 
le  nom  de  palpitations.  Plusieurs  se  rappor- 
tent à  cet  état  complexe  que  Ton  a  désigné 
oous  le  nom  de  maladie  de  Basedow  et  qui, 
«>n  outre  des  palpitations,  présente»  comme  on 
sait»  et  Texophtlialmie  et  Thypertropbie  du 
oorps  thyroïde.  Il  n'est  pas  sans  intérêt  de 
voir  que  la  médication  arsenicale  a  produit, 
dans  ces  cas,  des  effets  véritablement  remar- 
quables. 

Une  action  du  médicament  qui  mérite  d'être 
notée  en  première  ligne,  parce  qu'on  la  re- 
trouve dans  toutes  les  maladies  qui  ont  été 
traitées  par  l'arsenic,  c'est  celle  qui  s'est  tra- 
duite chez  les  malades  de  M.  Papillaud  par  la 
diminuUoQ  de  la  dyspnée  et  le  relèvement  des 
forces.  C'est  là,  en  quelq.ue  sprte,  la  caracté- 
ristique de  l'action  des  préparations  arsenica- 
les. En  dehorS  de  cette  aciion,  il  est  néces- 
saire de  faire  des  réserves,  à  l'exemple  de 
M.  Barih,  relativement  à  l'influence  de  Tarse- 
niate  d'antimoine  sur  les  maladies  organiques 
du  cœur. 

M.  Sée  déclare  que,  pour  lui,  l'action  de 
Tarsenic  sur  l'orgaoe  central  de  la  circulation 
est  très-contestable.  A  cet  égard,  il  ne  saurait 
partager  l'opinion  émise  dans  la  dernière 
séance  par  M.  Gubler,  non  plus  que  certaines 
autres  idées  professées  par  son  collègue  au 
triple  point  de  vue  de  l'action  physiologique 
des  préparations  arsenicales  sur  la  nutrition, 
la  respiration  et  la  circulation. 

1»  Ejfels  de  r arsenic  sur  la  nutrition. 
—  Avant  de  produire  ses  effets  généraux,  Tar- 
senic  commence  à  agir  sur  le  tube  digestif;  il 
augmente  l'appétit  et  favorise  la  digestion, 
principalement  la  digestion  stomacale,  ce  qui 
a  conduit  un  certain  nombre  de  médecins  à  le 


prescrire  contre  les  dyspepsies  avec  ina^é- 
tence  et  même  contre  les  ga8tralgie|.  Toute- 
fois, il  existe  un  assez  grand  nombre  de  maia* 
des  qui  ne  peuvent  supportes  l'arsenie  4  au- 
cune dose,,  et  chez  lesquels  quelques  gouttes 
de  liqueur  de  Fowler  détermipent  dg  dégoût, 
de  Tanorexie,  des  nausées,  àfi»  vomissemeniB 
et  de  la  diarrhée.  Mais  ceux  qui  tolèrent  le 
médicament  voient  immédiatement  leurs  di- 
gestions  devenir  plus  actives  et  leur  nutritif» 
s'accroître,     i 

On  a  compafé  ces  eifets  de  l'arsenic  à  ceux 
des  toniques,  et  particulièrement  des  ferrugi- 
neux. On  a  dit  qu'il  augmente  le  nombre  des 
globules  du  sang. 

D'autres  médecins  ont  avancé,  au  contraire, 
que  l'arsenic  produit  des  effets  de  débilita- 
tion,  d'anémiation,  de  dissolution  du  sang. 

Il  n'en  est  rien.  L'arsenic  ne  détermine  la 
diffluence  du  sang  que  dans  les  cas  d'empoi- 
sonnement, ù*ar$énioitme. 

Il  n'augmente  pas  davantage  le  nombre  des 

globules. 

Son  action  sur  le  sang  est  analogue  à  celle 
que  M.  Claude  Bernard  a  signalée  pour  le  gaz 
oxyde  de  carbone.  Ce  gaz  uûs  en  contact  avec 
les  globules  du  sang  aurait,  suivant  M.  Glande 
Bernard,  la  propriété  de  rendre  plus  intime  et 
plus  durable  la  combinaison  de  ces  globules 
avec  l'oxyde,  si  bien  que  la  couleur  du  sang 
des  animaux  empoisonnés  par  l'oxyde  de  car- 
bone reste  rutilante  ;  leurs  muscles  conservent 
après  la  mort  une  coloration  d'un  rouge  très- 
vif,  phénomène  que  l'on  observe  égalenoent 
chez  les  individus  qui  ont  succombé  à  l'as- 
phyxie par  la  vapeur  du  charbon. 

L'action  de  l'arseoic  sur  les  globules  do 
sang  serait  donc  comparable  à  celle  de  l'oxyde 
de  carbone.  Sous  son  influence  les  globules  se 
conserveraient  mieux,  leur  combinaison  avec 
l'oxygène  serait  plus  intime;  le  sang  des  ani- 
maux devient,  en  effet,  plus  rouge  qu'à  rétal 
normal. 

De  ce  fait  découle  une  conséquence  impor- 
tante, à  savoir,  que  les  combinaisons  de  l'oxy- 
gène avec  les  globules  du  sang  étant  plufl  da- 
rables  et  moins  souvent  renouvelées,  donnent 
lieu  à  des  produits  d'oxydation  moins  nom- 
breux, partant  à  une  destruction  moins  it- 
pide  de  la  matière  organique,  à  un  ralentiase- 
ment  du  mouvement  de  dénutrition»  dToà 
résulte  une  économie  réelle  pour  l'organisme* 
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Cette  action  est  rendue  manifeste  par  Texa- 
men  des  produits  d'oxydation  qui  sortent  de 
l'organisme,  d'une  part  sous  forme  d'urée  > 
dernier  terme  des  déchets  des  matières  alba- 
minoldes,  d'autre  part  sous  forme  d'acide 
carboDÎque,  produit  ultime  de  la  combustion 
des  matières  hydro-carbonées  de  la  substance 
vivante.  Il  est  démontré  aujourd'hui,  par 
l'analyse  chimique,  que  ces  produits  dimi- 
nuent de  quantité  sous  rinfluenoe  de  Tarse- 
m'c, 

Mais^  pour  que  les  résultats  de  l'analyse  ne 
soient  pas  entachés  d'erreur^  il  faut,  au  préa- 
lable ,  ainsi  que  l'a  démontré,  en  1865 , 
M.  Voit  (de  Munich),  commencer  par  équili- 
brer le  budget  des  receltes  et  des  dépenses  des 
individus  que  Ton  soumet  à  ces  expériences. 
G^est  pour  ne  pas  avoir  pris  ces  précautions 
que  certains  observateurs  ont  avancé  que  l'ar- 
senic augmentait  la  proportion  des  produits 
d'oxydation.  II  est  bien  démontré  aujourd'hui, 
ainsi  qu'il  résulte  de  la  thèse  de  M.  le  docteur 
Lolliot,  que  l'administration  de  l'arsenic  dé- 
termine une  diminution  de  20,  30  et  UO  pour 
100  de  la  proportion  d'urée  contenue  dans  l'u- 
rine. 

Il  va  sans  dire  que  ces  résultats  n*ont  de 
valeur  qu'à  la  condition  d'être  recueillis  sur 
des  sujets  chez  lesquels  les  effets  primitifs  de 
rarsenic  n'auront  produit  ni  augmentation  ni 
diminution  de  l'appétit  et  des  fonctions  diges- 
tlves.  Il  est  facile  de  comprendre,  en  effet, 
que^  dans  le  premier  cas,  la  quantité  d'urée 
serait  pins  ou  moins  notablement  augmentée, 
et  qu'elle  serait  diminuée  dans  le  second. 

Quand  l'appélit  n'a  été  ni  augmenté  ni  di- 
minué par  radministration  de  l'arsenic,  on  est 
dans  les  conditions  favorables  pour  obtenir  de 
l'analyse  chimique  des  résultats  nets  et  précis. 
La  diminution  de  la  proportion  de  l'urée  et  de 
l'adde  carbonique,  que  l'on  observe  dans  ces 
conditions,  prouve  bien  que  l'arsenic  a  pour 
effet  d'enrayer  le  mouvement  de  pléoutrition. 
n  diminue  les  oxydations  organiques,  et,  par- 
tant,  la  quantité  de  calorique  produit,  et  ces 
effets  résultent  de  l'épai^ne  de  la  combustion 
des  matières  grasses  de  l'économie,  ainsi  que 
de  la  diminution  de  l'activité  des  phénomènes 
chimiques  qui  se  passent  dans  le  tissu  mus- 
culaire. L'arsenic  épargne  donc  plus  particu- 
lièrement la  graisse  étales  muscles. 

Cest  en  vertu  de  cette  action  reconstituante 


indirecte  que  farsenic  a  pu  être  employé  avec 
succès  dans  le  traitement  des  fièvres  intermit- 
tentes par  Boudin  et,  après  lui,  par  MM.  Frémy, 
Moutard-Martin,  Isnard  (de  Marseille),  ainsi 
que  par  un  grand  nombre  de  médecins  mili- 
taires. L'arsenic  constitue  donc  un  fébrifuge, 
mais  un  fébrifuge  spécial  qui  réussit  surtout 
dans  les  cachexies  paludéennes  comme  moyen 
indirect  de  reconstitution  organique. 

2o  L'action  favorable  de  l'arsenic  sur  la  res- 
piration est  mise  hors  de  doute  par  les  obser- 
vations et  les  expériences  de  MM.  Bouley,  Le- 
blanc, Reynal,  ainsi  que  par  les  habitudes  des 
populations  de  la  basse  Autriche  sur  lesquelles 
Tschttdiet  de  nombreux  médecins  anglais  qui 
ont  été  observer  sur  les  lieux  ces  populations 
arsénicophages,  ont  donné  des  renseignements 
précis  et  dignes  de  foi.  Ces  observateurs  sont 
unanimes  pour  proclamer  les  bons  effets  de 
l'arsenic  sur  la  fonction  respiratoire. 

La  clinique  a  mis  en  relief  également  les  ré- 
sultats favorables  de  l'emploi  de  l'arsenic  dans 
la  plupart  des  affections  thoraciques  dans  les- 
quelles la  dyspnée  est  le  symptôme  prédomi- 
nant, dans  l'asthme,  la  bronchite,  les  catarrhes 
pulmonaires,  et  jusque  dans  la  phthisie.  Cette 
action  favorable  de  l'arsenic  dans  les  maladies 
des  voies  respiratoires  est  démontrée  par  les 
travaux  du  docteur  Gahen,  repris  par  M.  Mou- 
tard-Martin, et  par  ceux  des  médecins  des 
thermes  du  Mont-Dore,  dont  les  eaux  sont  re- 
marquables par  la  proportion  d'arsenic  qu'elles 
contiennent. 

Z^  En  ce  qui  concerne  les  effets  des  prépa- 
rations arsenicales  sur  la  circulation,  les  opi- 
nions les  plus  discordantes  ont  été  émises  par 
les  auteurs  :  les  uns ,  avec  Trousseau,  Or- 
ûla,  etc.,  déclarant  que  l'arsenic  est  un  exci- 
tant delà  circulation;  les  autres,  au  contraire, 
proclamant  que  ce  médicament  jouit  de  pro- 
priétés sédatives  et  hyposthénisantes  sur  la 
circulation  et  qu'il  détermine  le  ralentisse- 
ment do  pouls. 

Il  est  remarquable  que,  parmi  les  cliniciens, 
les  praticiens  qui  ont  eu  fréquemment  l'occa- 
sion de  manier  la  médication  arsenicale,  comme 
les  médecins  militaires,  ceux  qui  s'occupent 
spécialement  du  traitement  des  maladies  de  la 
peau,  pas  un  seul  n'a  signalé  le  fait  d'un  ra- 
lentissement du  pouls. 

M.  Sée  continue  k  penser,  malgré  les  criti- 
que de  M.  Gubler ,  que  l'arsenic  n'exerce  pas 
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dloflueDeesurle  centre  circQlafoire>  mais qn*fl 
jouit  d'oDe  action  spéciale  électiYe  sur  les  ca- 
pillaires^ surtout  des  parties  supérieures  du 
corps. 

U  y  a  à  cela  deux  raisons  :  la  première^ 
eVst  que  les  capillaires  des  parties  supérieures 
du  corps,  particulièrement  de  la  face  et  du 
cenreauy  possèdent  une  structure  musculaire 
plus  parfaite  que  ceux  des  parties  inférieures  : 
Ils  jouissent  de  plus  de  contractililé,  et  dès 
lors  il  n'est  pas  étonnant  qu'ils  répondent 
d*t>ne  manière  plus  spéciale  à  l'action  de  Tar- 
senic. 

Une  deuxième  raison  de  celte  action  spéciale 
de  Tarsenicsur  les  capillaires  des  parties  su- 
périeures, c'est  que  divers  médicaments  peu- 
Tcnt  exercer  une  action  élective  sur  certains 
nerfs,  et  même  des  nerfs  vaso-moteurs.  De 
même  qu'il  existe  des  substances,  comme,  par 
exemple,  la  fève  de  Galabar,  qui  exercent  une 
action  élective  sur  le  centre  vaso-moteur  de  là 
moitié  inférieure  du  corps,  de  même  il  peut  y 
avoir  des  médicaments  qui  portent  plus  parti- 
culièrement leur  action  sur  le  centre  vaso* 
moteur  de  la  moitié  supérieure.  Tout  le  monde 
sait  que  le  curare,  la  digitaline  ont  une  action 
spéciale  sur  le  nerf  pneumo-gastrique.  Pour- 
quoi l'arsenic  ne  pourrait-il  avoir  aussi  une  ac- 
tion plus  marquée  sur  les  nerfs  vaso-  moteurs 
des  parties  supérieures  du  corps  ? 

Enfin  l'arsenic  exerce  une  action  élective 
sur  lesartérioles  surtout  des  parties  supérieu- 
res du  corps.  A  cet  égard  il  peut  être  mis  ra- 
tionnellement en  usage  pour  combattre  cer- 
taines congestions. 

M.  Hardy  fait  remarquer  que,  si  l'on  est  gé- 
ralement  d'accord  sur  les  effets  physiologiques 
de  l'arsenic,  il  n'en  est  pa»  de  même  quand  il 
s'agit  d*éUbIir  la  théorie  de  ces  effeU. 

En  ce  qui  concerne  la  prétendue  action 
élective  de  l'arsenic  sur  les  nerfs  vaso-mo>- 
leurs  des  parties  supérieures  du  corps,  la 
th^om  de  M.  Sée  se  trouve  en  contradiction 
avec  l'observation,  qui  montre  la  paraplégie 
comme  étant  souvent  la  conséquence  de  l'em- 
poisonnement par  l'arsenic.  De  même  les  in- 
dividus soumis  à  la  médication  arsenicale  ont 
.vu  sous  cette  influence  s'affaiblir  leur  puis- 
sance génésique.  Donc,  loin  d'admettre  une 
action  élective  de  l'arsenic  sur  les  nerfs  vaso- 

m* 

moteurs  des  parties  supérieures  du  corps  , 


M.  Hardy  serait  tenté  d'attribuer  à  ce  médica- 
ment une  action  spéciale  sur  les  vaso-moteurs 
de  la  moitié  inférieure. 

M.  Hardy  croit  à  la  puissance  reconsti- 
tuante des  préparations  arsenicales  ;  mais  les 
effets  en  sont  passagers  ;  ils  disparaissent 
très-promplement  après  la  cessation  du  médi- 
cament. 

M.  Hardy  ajoute  quil  n'est  pas  indifférent 
d'employer  telle  ou  telle  préparation  arseni- 
cale. La  liqueur  de  Fowler  (arséniate  de  po- 
tasse) est  généralement  mal  supportée  par  les 
malades.  H.  Hardy  emploie  de  préférence  l'ar- 
séniale  de  soude  mieux  toléré  que  la  solution 
précédente  et  que  l'acide  arsénieux  souvent 
suivi  de  troubles  du  côté  de  l'estomac  et  de 
l'intestin.  Dans  des  expériences  auxquelles  il 
s*est  livré  sur  lui-même  et  sur  quelqnes^ns 
de  ses  élèves,  M.  Hardy  a  toujours  observé 
une  augmentation  de  la  sécrétion  urinaire.  On 
a  depuis  longtemps  signalé  d'ailleurs  l'accrois- 
sement de  Factivité  des  glandes  en  général 
sous  l'influence  de  l'arsenic.  Outre  raogmen- 
talion  des  urines,  on  a  noté  l'activité  de  la  sé- 
crétion des  glandes  lacrymales  et  des  glandes 
de  la  peau,  d'où  l'aspect  brillant  de  l'œil  des 
individus  soumis  à  cette  médication  ;  d^oû  en- 
core l'aspect  lisse,  poli  et  luisant  des  poils  des 
animaux  auxquels  on  donne  de  l'arsenic. 

Séance  du  22  novembre» 

Propriété»  thérapentiqueii  de  l'anè- 
nic.  —  Pour  M.  Gubler,  l'arsenic,  à  part  son 
action  irritante  et  escharotique  spbacéllante^ 
se  comporte  comme  s'il  diminuait  la  combus- 
tion respiratoire,  ou  ce  que  M.  Gubler  appelle 
Vhématocausie,  et,  par  conséquent,  le  mou- 
vement de  dénutrition. 

Pour  M.  Sée,  l'arsenic  a  la  propriété 
d'enrayer  la  destruction  des  globules.  Mais  il 
n'en  est  pas  ainsi  lorsqu'on  force  U  dose  de 
rarsenic,  ou  que  l'on  prolonge  trop  la  durée 
de  la  médication.  Quand  on  arrive  à  Vane- 
nietsme,  les  résultats  sont  tout  à  fait  opposés 
aux  précédents  ;  dans  ce  cas,  la  destruction 
des  globules  est  accélérée  ;  on  en  voit  dimi- 
nuer le  nombre,  de  même  que  l'on  voit  appa- 
raître alors  des  phénomènes  de  paralysie,  au 
lieu  de  l'accroissement  de  la  force  d'innerva- 
tion musculaire  qu'il  a  notée  auparavant  II 
importe  de  ne  pas  confondre  des  résultats  op- 
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posés  el  qui  dépendent  de  conditions  tout  à 
fait  différentes  de  l'expérimentation. 

En  résuDQé,  d*après  M.  Sée,  Taction  princi- 
pale de  Tarsenic^  c'est  Tarrèt  temporaire  des 
combustions  organiques.  C'est  de  celte  façon 
que  ce  médicament  entrai  te  avec  lui  la  dimi- 
nution de  la.caloriiication  et,  par  conséquent^ 
de  la  fièvre.  A  cet  égard ,  Taction  de  Tarsenic 
n'est  nullement  comparable  à  celle  du  sulfate 
de  quinine,  de  la  vératrioe  ou  de  la  digitale. 
C'est  en  mettant  obstacle  à  l'activité  des  com- 
bustions organiques  que  l'arsenic  diminue  et 
étçiot  la  fièvre. 

«  > 

Séance  du  29  novembre. 

L'Académie  n'a  tenu  qu'une  courte  séance 
dana  laquelle  M.  le  président  Denonvilliers  a 
fait  la  démonstration  d'un  nouveau  lit  pour 
les  blessés  qui  semble  réunir  une  grande  sim- 
plicité à  toute  la  commodité  désirable. 

Propriétés  de  l'arsenic .  —  M.  Béhier 
prononce  un  long  'discours  sur  la  part  d'io- 
fluence  que  l'un  doit  faire  à  la  physiologie^  à 
la  chimie  et  à  la  clinique  dans  la  solution  des 
questions  de  thérapeutique,  notammeut  dans 
celle  de  l'arsenic.  Nous  regrettons  de  ne  pou- 
voir citer  cette  dissertation,  qui  malheureuser 
ment  ne  se  prête  pas  à  l'analyse^  et  se  borne 
d'ailleurs  à  poser  des  principes.  Nous  en  di- 
rons autant  des  réponses  faites  à  l'orateur  par 
MM.  Sée  et  Bouley.  En  résumé,  cette  séance 
est  tout  entière  consacrée  à  la  pathologie  gé- 
nérale et  clôt  la  discussion  sur  l'arsenic. 

^  —  Nous  donnerons  dans  le  prochain  numéro 
la  suite  des  séances  de  décembre  1871,  com- 
prenant la  didcussion  sur  Palcoolisme. 

Séance  du  7  Mars  1871. 

PRÉSIDBKGE  DE  M.  BARTH. 

Correspondance.  —  M.  Jules  Béclard , 
secrétaire  annuel^  annonce  que  le  délai  pour 
la  remise  des  mémoires  destinés  aux. prix  à 
décerner  par  l'Académie  est  prorogé  au  i" 
mai  prochain. 

7 

AMpel^e  éirangers,  r-  M.  Béhier  pro* 
pose  à  l'Académie  de  rayer  de  la  liste  de  ses 
membres  associés  ou  correspondants  étrangers 


f  les  noms  de  tous  ceux  qui  appartiennent  aux 
Etats  faisant  partie  de  la  confédération  de 
l'Allemagne  du  Nord. 

M.  H.  Bouley  comprend  les  sentiments  d'în- 
digoation  qui  animent  M.  Béhier  et  qui  doi- 
vent animer  tous  les  Français  contre  les  peu- 
ples allemands  ;  mais  notre  haine  légitime  ne 
peut  aller  jusqu'à  supprimer  les  titres  qui,  de 
leur  nature,  sont  inaliénables.  Nous  n'en  avons 
pas  le  droit,  même  lorsque  ceux  qui  les  ont 
obtenus  ont  démérité. 

M.  Yeroeuil  partage  également  les  senti- 
ments d'indignation  si  énergiquement  exprimés 
par  M.  Béhier;  mais  il  pense,  comme  M.  Bou- 
ley^ que  l'Académie  n'a  pas  le  drmt  de  suppri- 
mer les  litres  qu'en  d'autres  temps  les  savants 
allemands  ont  légitimement  obtenus. 

M.  Barth  propose  que  la  motion  de  M.  Bé* 
hier  soit  renvoyée  à  l'examen  du  conseil  de 
l'Académie^  auquel  seront  adjoints  MM.  Béhier 
et  Bouley. 

-::M.  Michel  Lévy  demande  que  l'Académie 
adopte  la  déclaration  suivante  :  L'Académie» 
s'inspirant  des  sentiments  éloquemment 
ex  prunes  par  M.  Béhier,  passe  à  l'ordre  du 
jour. 

M.  Béhier  ne  vou  Irait  pas  qu^une  résolution 
fût  prise  ab  irato  sur  la  motion  qu'il  a  pré- 
sentée. Il  pense  que  sa  proposition  doit  être 
mûrement  examinée  ;  c'est  pourquoi  il  accepte 
le  renvoi  au  conseil  académique  proposé  par 
M.  le  Président.  (Adopté.) 

Peste  bovine.— M.  Reynal  communique  à 
l'Acadénne  les  résultats  de  la  mission  qui  lui 
a  été  confiée  par  le  Gouvernement  d'aller 
étudier  l'invasion  de  la  peste  bovine  en  France. 
C'est  un  fléau  de  plus  à  ajouter  à  tous  ceux 
que  l'invasion  allemande  a  déchaînés  sur  notre 
malheureux  pays. 

Il  était  facile  de  prévoir  que  la  Prusse  s'a- 
dressant  à  la  Russie  méridionale,  pays  où  la 
peste  bovine  est  endémique,  pour  l'approvi- 
sionnement de  ses  armées^  devait  nécessaire- 
ment à  leur  suite  inlroluire  le  typhus  dans  les 
parties  de  la  France  envahies  par  elles. 

Nos  provinces  de  l'Est,  l'Alsace,  la  Lorraine 
et  la  Champagne,  furent  épargnées  par  le  fléau, 
parce  que  le  vide  fait  dans  ces  parties  de  la 


'fi'      ■ 


'lu 


824 


.''• 


V  -s  • 


%■ 


MÉLANGES; 


France^  les  premières  envahies^  avait  empêché 
la  propagation  du  mal.  Uoe  partie  de  la  Fran- 
che-Comté^ où  des  mesures  efficaces  n'avaient 
pas  été  prises,  a  éprouvé  des  pertes  considé- 
rables. 

Mais  c'a  été  surtout  dans  la  Sarthe^  la 
Mayenne ,  la  Normandie  et  la  Bretagne  que  le 
fléau  a  exercé  ses  plus  grands  ravages.  (Ici 
Tauteur  enlre  dans  les  détails  de  la  marche 
de  b  maladie.) 

M.  H.  Bouley  dit  que  la  peste  bovine,  qui 
s'est  répandue  à  Paris  après  la  capitulation,  y 
a  fait  un  mal  affreux  et  a  mis  une  fois  encore 
en  relief  les  deux  caractères  essentiels  de  la 
maladie  :  l'intensité  de  la  contagion  et  Tinlen- 
sité  de  la  mortalité.  A  ce  double  point  de  vue, 
la  peste  bovine  est  une  maladie  à  laquelle 
aucune  autre  n'est  comparable;  elle  s'attaque 
à  toutes  les  espèces  bovines,  quelles  qu'elles 
soient,  et  les  déiruit  presque  en  entier.  Dans 
l'Europe  occidentale,  tous  les  animaux  qui  ont 
été  exposés  à  la  contagion  ont,  presque  sans 
exception,  contracté  la  maladie. 

A  Paris,  la  démonstration  de  l'extrême  con- 
tagiosité et  de  l'extrême  mortalité  de  la  mala- 
die a  élé  flagrante.  Presque  sans  aucune  excep- 
tion les  animaux  frappés  y  sont  morts  dans  un 
délai  qui  a  varié  seulement  en  raison  de  la  ré- 
sistance viiale  des  individus. 

La  rapidité  de  la  contagion  a  été  telle  que 
tout  le  troupeau  de  la  Villette  a  été  envahi 
dans  le  parcours  de  l'abattoir  au  marché  de  la 
rue  d'Allemagne.  Mais  aujourd'hui  le  mal 
cesse,  faute  de  victimes  ;  le  stock  de  Paris  se 
trouve  tellement  réduit  qu'il  n'y  a  plus  à  crain- 
dre de  nouvelles  pertes. 

Séance  du  iU  mars  1871. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  WURT2. 

M.  Jules  Béclard,  secrétaire  annuel,  au  nom 
d'une  commission  composée  des  membres  du 
bureau  auxquels  ont  été  adjoinU  MM.  Béhier 
et  H.  Bouley,  fait  un  rapport  verbal  sur  la 
motion  présentée  dans  la  dernière  séance  par 
M.  Béhier,  demandant  la  radiation  des  savants 
de  la  confédération  de  l'Allemagne  du  Nord  de 
la  liste  des  membres  associés  et  correspondants 
étrangers  de  l'Académie. 

La  proposition  de  M.  Béhier  a  été  discutée 
par  la  commission,  qui  a  résumé  les  résultats 
de  ses  délibérations  dans  une  résolution  qu'elle 


soumet  sous  forme  d'ordre  du  jour  motivé  au 
vote  de  l'Académie. 

Avant  de  donner  lecture  de  la  formule  de 
cet  ordre  du  jour,  M.  Béclard  demande  la 
permission  de  présenter  à  ce  sujet  quelques 
explications.  Il  rappelle  que,  il  y  a  quelque 
temps  déjà,  M.  le  comte  Jaubert,  botaniste 
éminent,  membre  de  l'Académie  des  sdencee» 
député  à  l'Assemblée  nationale,  s'adressa  au 
président  de  la  Société  allemande  dite  des 
Curieux  de  la  nature,  pour  se  démettre  da 
titre  de  membre  de  cette  Société.  Dans  cette 
lettre,  publiée  par  la  plupart  des  journaux, 
M.  Jaubert  dit  que  «  la  guerre  faite  à  la  France 
par  l'Allemagne  a  pris  depuis  quelque  temps 
un  tel  caractère  que  tout  Français  un  peu 
soucieux  de  sa  difçnité  ne  peut  plus  entretenir 
des  rapports  même  scientifiques  avec  TAUe* 
magne,  n 

De  son  côté,  M.  Barth,  vice-président  de 
l'Académie  de  médecine,  a  adressé  une  lettre 
semblable  au  président  de  la  Société  physico- 
médicale d'Erlangen,  dont  il  faisait  partie. 

M.  Béclard  applaudit  à  ces  résolutions  gé- 
néreuses, parce  qu'elles  sont  des  actes  person- 
nels et  spontanés.  Il  applaudirait  bien  plus 
encore  ceux  de  ses  collègues  qui,  visant  droit 
au  but  et  s'adressent,  non  pas  aux  Sociétés 
savantes,  innocentes  en  somme  des  horreurs 
de  la  guerre,  mais  aux  souverains,  aux  prinoes 
et  aux  principicules  allemands,  leur  renver- 
raient les  décorations  et  autres  insignes  hono- 
rifiques qu'en  d'autres  temps  ils  ont  acceptés, 
que  quelques-uns  d'entre  eux  ont  sollicités 
peut-être,  et  dont  ils  n'oseraient  plus  sana 
doute  se  parer  aujourd'hui. 

De  tels  actes  spontanés  et  personnels  méri- 
tent d'être  approuvés  sans  réserves;  maïs 
celui  auquel  la  proposition  de  M.  Béhier  vou- 
drait entraîner  TAcadémie  est  de  toute  autre 
nature.  L'Académie  est  un  être  collectif,  et  il 
s'agit  de  prendre  une  résolution  collective, 
une  décision  qui  engage  l'Académie  non-seu- 
lement pour  le  présent,  mais  encore  pour  l'a- 
venir. Il  s'agit  de  faire  disparaître,  d'un  trait 
de  plume,  de  la  liste  des  membres  correspon- 
dants et  associés  étrangers,  les  noms  des  savants 
les  plus  éminents  de  la  confédération  de  l'Al- 
lemagne du  Nord,  c'est-à-dire  de  l'Allemagne 
presque  tout  entière  1  Et  quels  sont  ces  noms! 
Ceux  de  Liebig,  Yogel,  Stromeyer,  Wolher, 
Arnold,  Bischoff,    Weber,   Lebert,  Ghélins^ 
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HeriDg^  Wutzer,  Meissner^  Ehrenberg,  Jacobî, 
BuDsen,  Wirchow^  Helmhoitz  t 

M.  Béclard  laisse  à  d'autres  la  responsabilité 
d'un  acte  aussi  grave  ;  quant  à  lui,  il  ne  croit 
pas  aYOir  le  droit  de  procéder  de  la  sorte. 
Sans  doute>  on  atteindra  ainsi  un  coupable, 
M.  Wirchow,  qui,  dans  un  jour  d'égarement 
fanatique,  n'a  pas  craint  d'apposer  sa  signa- 
ture au  bas  d*nne  adresse  de  félicitations  à 
Tempereur  d'Allemagne  à  l'occasion  de  ses 
victoires  et  de  nos  défaites  ;  mais  on  atteindra 
aussi  du  même  coup  des  innocents ,  des  sa- 
vants qui  onlblftméy  dès  l'origine,  cette  guerre 
funeste.  On  les  frappera  en  masse  à  la  suite 
d'une  espèce  de  jugement  rendu  sans  débat 
contradictoire! 

Que  celui-là  se  lève,  s'écrie  l'orateur,  qui  ne 
craint  pas  d'assumer  la  responsabilité  d'un 
acte  aussi  arbitraire  I  Soyons  modérés  si  nous 
voulons  être  justes  1  La  vraie  force  marche  de 
pair  avec  la  justice  et  la  modération.  Or  jamais 
nous  n'avons  eu,  plus  qu'aujourd'hui,  besoin 
d'être  forls  et  de  dominer  nos  passions.  Blâ- 
mons, condamnons,  flétrissons  hautement  des 
actes  contraires  a  la  civilisation,  mais  ne  nous 
laissons  pas  entralnerpar  l'émotion  du  moment 
à  des  mesures  extrêmes  et  par  conséquent 
injustes  !  (Applaudissements.) 

Voici  maintenant,  ajoute  M.  Béclard,  la  for- 
mule de  Tordre  du  jotir  motivé  que  la  commis- 
sion, à  l'unanimité,  soumet  au  vote  de  l'Aca- 
démie : 

«  L'Académie,  tout  en  s'associant  aux  senti- 
ments de  patriotique  indignation  exprimés 
par  notre  confrère  M.  Béhier,  passe  à  l'ordre 
du  jour  sur  la  motion  qu'il  avait  proposée  ; 
mais  elle  saisit  l'occasion  qui  lui  est  offerte 
pour  protester  au  nom  de  la  science,  au  nom 
de  la  civilisation  et  au  nom  de  l'humanité^ 
contre  la  guerre  sauvage  qui  nous  a  été  faite, 
et  contre  le  bombardement  de  nos  établisse- 
ments scientiGques  et  de  nos  hôpitaux.  » 

Après  une  courte  discussion,  M.  le  Prési- 
dent met  aux  voix  l'ordre  du  jour  motivé  pro- 
posé par  la  commission  :  l'Académie  se  pro- 
nonce à  l'unanimité  pour  l'adoption. 
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Mj^on  d'iionnewr.  —  Par  décret  en  date 
du  26  novembre  1870,  rendu  sur  la  proposi- 


tion du  ministre  de  la  guerre,  ont  été  promus 
ou  nommés  dans  l'ordre  national  de  la  Légion 
d'honneur  les  médeoios  dont  les  noms  sui- 
vent : 

y^u  grade  d^officier  :  MM.  Baizeau,  méde- 
cin principal  de  i'^  classe;  chevalier  du  25 
juin  1839  :  80  ans  de  service,  i3  campagnes. 
—  Masse,  médecin  principal  de  2®  classe  ;  che- 
valier du  16  avril  1836  :  31  ans  de  service, 
iU  campagnes.  —  Boyreau,  médecin-major  de 
ire  classe;  chevalier  du  15  juillet  1859  : 
31  ans  de  service,  12  campagnes.  —  François, 
médecin-major  de  i'^  classe;  chevalier  du 
13  août  1839  :  34  ans  de  service,  5  campa- 
gnes. —  Pallé  (Joseph-Pierre),  médecin-major 
de  V  classe;  chevalier  du  14  août  1865: 
24  ans  de  service^  9  campagnes. 

Ju  grade  de  chevalier.  MM.  Halbron, 
médecin-major  de  2^^  classe.:  20  ans  de  ser- 
vice, 6  campagnes*  —  Boyer,  médecio,  aide- 
major  de  2«  classe  :  7  ans  de  service,  2  cam- 
pagnes. —  Fetsch,  pharmacien-major  de  2® 
classe  :  20  ans  de  service,10  campagnes. 

—  Par  décret  du  18  décembre  1870,  ont  été 
nommés  au  grade  de  chevalier  dans  l'ordre  de 
la  Légion  d'honneur  pour  s'être  distingués 
dans  plusieurs  combats  : 

MM.  Gobih,  médecin-major  de  S*"  classe  au 
iO^*'  régiment;  André,  niédecin^major  au 
115^  régiment;  Gogoet,  médecin-major  au 
lie**  régiment;  Molmier,  médecio- major  au 
117«  régiment;  Albert,  médecin-major  au 
123®  régiment  ;  Lessage,  médecin  aide-major 
au  4*^  régiment  de  zouaves  ;  Eiyssen,  attaché 
aux  ambulances  actives  (a  eu  son  cheval  tué 
sous  lui  en  se  portant  au  secours  des  blessés); 
l'abbé  de  Marhallac,  cité  à  l'ordre  du  jour 
du  15;  Sarrazin,  médecin-major  de  J^  classe 
à  l'ambulance  du  grand  quartier  général  : 
17  ans  de  service,  2  campagnes;  Pallé,  méde- 
cin-major de  2"  classe  à  la  3®  division  du 
1»'  corps  de  la  2^  armée  :  20  ans  de  service, 
3  campagnes  ;  Simonnot,  médecin,  aide-major 
de  2^  classe  à  l'ambulance  du  qnariier  géné- 
ral :  7  ans  de  service,  2  campagnes;  Moreau- 
Wolf,  médecin  requis. 

—  Par  décret  en  date  du  16  décembre  1870 
du  ministère  de  la  guerre,  oui  été  promus 
dans  l'ordre  de  la  Légion  d'honneur  les  méde- 
cins dont  les  noms  suivent,  qui  prendront 
rang  du  8  décembre  1870  : 


cUr  :  H.  Combei  (TineeDt- 
«JiMiiaJiH-  de  l"  claae, 
ltl865;H.  ynlel  (Alesan- 
lédecin -major  de  l"  ctuse, 
de  UDté  de  la  3*  djvIiioQ 
la  3*  armée,  chevalier  do 
10  :  23  ans  de  lervice , 
.  Obier  (CéletUn-SenrBDt- 
lajor  de  !■*  claiu,  chargé 
é  de  l'arUllerie  da  l»  corps 
chevalier  dn  15  aeplemhre 
ervicei,  11  campagnes. 

date  du  S7  décembre  IS70, 
poiillon  da  minUlre  de  la 
iloaiea,  le  doclenr  Leroy 
darie-OnéiInie-Cjr],  aide- 
moé,  médecia  auxiliaire  de 
□e,  a  été  nommé  chevalier 
de  la  Légîoa  d'hoonear. 
le  d'uD  admirable  dévoue- 
plus  de  trente  blestéa,  sons 
i,  à  l'afTaire  du  Bourget  du 

a  date  ds  11  janvier  (871, 
nommét  daiia  l'ordre  nalla  - 
honneur  lei  médecini  dMit 
,  en  récompense  de  tenr 
pendant  le  bombardemeni 

îcier  :  MM.  Grenet,  roéde- 
de  la  marine  ;  —  Bonnet, 
tse  de  la  marine  ;  —  Ers- 
"olaesedela  marine. 
evaller  :  MM.  Beaumanoir, 
iK  de  la  marine;  —  Loro, 
marloe. 

m  date  du  33  février  1671, 
tiacliez,  Legrand  du  Saulle, 
jinoli,  médecine  trailantt  i 
Ire  des  varioleui,  ont  été 
de  la  Légion  d'honneur. 
8  pendant  cinq  mois  conaé- 
e  Tennemi.) 

date  dn  S9  janvier  1871, 
nommés  dans  l'ordre  de  la 

cler  :  M.  le  docteor  Poi- 


rier, Le  Hsgoet,  Duidosda,  Ddannay,  Lenké- 
nager,  Borcbard. 

—  Par  décret  en  date  dn  29  janvier  1871, 
ont  été  nommés  dans  l'ordre  de  la  Lé^on 
d'honneur  : 

Au  grade  ttofReier  :  MM.  Casai  et  AnUV, 
médecins  de  1"  classe  de  ta  marine, 

Av  grade  de  chevalUr  :  H.  Roux,  méde- 
cin de  1"  classe  de  la  marine. 

—  Par  décret  en  date  dn  :  février  1871, 
ont  été  Domméi  dans  l'ordre  de  la  Légion 
d'honneur  : 

Au  grade  de  commandeur  :  MM.  Gem'er 
et  Champouilton,  médecins  principaux  de  pn- 
mière  classe. 

Au  grade  d'officier  ;  MM.  Didiot,  méde- 
cin principal  de  1"  classe-,  Colin,  médecin 
principal  de  3*  classe  ;  Cnstei,  Azals  et 
Béraud,  médeclns-mtijora  de  f*  classe; 
Darcy,  médeciii-major  de  2*  classe  ;  de  Mon- 
tèze,  pharmacien -major  de  1"  classe. 

Au  grade  de  chevalier  :  MH.  Mabiltat, 
médecin-major  de  2"  classe;  Monder,  Lié- 
nard,  Gug,  Bachelel,  Jacquemet,  Bonnefoy, 
Coze  et  Erambert,  médecins  aides-majors  de 
1"  claase;  Coltel,  médecin  aide-major  de 
2*  claise  ;  Badal ,  médecin  aide-msjor  de 
2*  classe  auxiliaire;  Judicis,  pharmacien- 
major  de  2'  classe;  Gllllbert,  vétérinaire; 
Blanc,  médecin  aide-major  du  3*  bataillon 
de  la  Drôme  ;  Pinard,  médecin  au  l"  batail- 
lon do  Finistère  ;  Bourdon,  médecin  ;  Por- 
lefaii,  médeclo-msjor  aux  francs-lireurs  de  II 
Presse. 

—  Par  décret  en  date  do  13  février  IB71, 
ont  été  promus  ou  nommés  dans  l'ordre  de  la 
Légion  d'honneur  : 

Au  grade  d'offfider  :  M.  Pilhos,  médecin 
principal  de  la  garde  nalionale  de  la  Seine. 

Â.K  grade  de  chetalier  :  MM.  Goml>anIl, 
chirurgien-major  au  63*  bataillon;  FIroo, 
chirurgien  aide-major  au  71*  bataillon  ;  Poin- 
dron,  clilrurgl en-major  au  i33'  l>atailton; 
Caen-Hayer,  chirurgien  aide-major  au  1 90*  ba- 
taillon ;  Desroches ,  médecin-major  an  305* 
bataillon  ;  Moynier,  chlrnrgien-major. 


evalier  :  MH.  les  doctenrs        —  Par  décret  en  date  du  3  mars  1871, 
Pondevaux,  Roussin,  Ter^     H:  le  docteur  Galler ,  médecin  de  la  Légion 
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des  mobiliBés  de  TAlsace  (colonel  Keller)»  a 
été  Qommé  chevalier  de  la  Légion  d^honneur, 
pour  sa  belle  conduite  au  combat  de  Saint- 
Valbert^  devant  Héricoart. 

—  Par  décret  en  date  du  6  novembre, 
M.  Yiry,  médecin-major  de  i**  classe,  a  été 
promu  au  grade  d*officier  danis  Tordre  de  la 
Légion  d'honneur. 

—  Par  décret  de  même  date ,  le  caporal 
£.  Grange,  garde  mobile  au  9«  bataillon  de  la 
Seine ,  a  été  décoré  de  la  médaille  militaire , 
pour  action  d*éclat. 

M.  E.  Orange  est  étudiant  en  médecine  et 
fils  de  notre  honorable  et  savant  confrère  M.  le 
docteur  Grange,  connu  par  ses  belles  recher- 
ches sur  le  gollre  et  le  crétinisme* 

Paenltés.  —  Le  Gouvernement  de  la  dé- 
fense nationale; 

Vu  Tarticle  7  de  l'ordonnance  du  2  février 
1823,  spéciale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
.Paris; 

Vu  le  décret  du  1 6  avril  1862  ; 

Décrète  : 

ArUcle  l*^  La  Faculté  de  médecine  de  Paris 
est  remise  en  possession  du  droit  de  se  réunir,, 
sur  la  convocation  de  son  doyen,  pour  délibé- 
rer sur  toutes  les  questions  d'enseignement  et 
de  discipline  qui  peuvent  intéresser  l'ordre  de 
ses  exercices  et  le  progrès  de  ses  études. 

Art.  2.  L'article  2  du  décret  du  16  avril  1862 
est  abrogé. 

Art.  8.  Le  ministre  de  Tinstruction  publique 
et  des  cultes  est  chargé  de  l'exécution  du  pré- 
sent décret. 

Paris,  le  9  novembre  1870. 

Coneomn.  —  La  Faculté  de  médecine  s^est 
réunie  au  milieu  de  mars  pour  entendre  un 
report  de  M.  Gavarret,  au  nom  d'une  com- 
mission chargée  d'étudier  la  question  du  réta- 
blissement des  concours.  Aucun  Yote  n'a  été 
émis.  On  a  seulement  décidé  de  reprendre  la 
délibération  à  l'époque  où  tous  les  membres 
de  la  Facelté  pourront  être  réunis  à  Paris. 

AMletonee  p«liU««e.  —  Par  arrêté  du 
ministre  de  l'intérieur,  en  date  du  27  septem- 
bre iS70,  M.  Httsson,  directeur  de  Tadminis- 
iration  générale  de  l'Assistance  publique,  a  été 


admis,  sur  sa  demande,  à  faire  valoir  ses 
droits  à  la  retraite. 

M.  Hasson  n'aura  pas  de  successeur. 

Voici  un  décret  qui  a  paru  quelques  jours 
après  dans  le  Journal  officiel  : 

Le  Gouvernement  de  la  défense  natio- 
nale; 

a  Considérant  qu'il  importe  de  réorganiser 
l'administration  de  l'Assistance  publique  à 
Paris  et  dans  le  département  de  û  Seine  sur 
la  base  d'un  contrôle  sérieux,  en  restituant 
aux  représentants  de  la  science  et  des  intérêts 
municipaux  leur  légitime  influence, 

a  Décrète  : 

«  Art.  l«^  La  direction  générale  de  l'Assis- 
tance publique  est  supprimée. 

«  Art.  2.  Le  service  des  secours  à  domicile 
est  exclusivement  confié  à  l'autorité  munici- 
pale. 

«  Art.  8.  Le  service  des  hôpitaux  civils 
constitue  une  administration  distincte  placée 
sous  l'autorité  d'un  conseil  d'administration 
qui  prendra  le  titre  de  :  Conseil  général  des 
hospices  du  département  de  la  Seitie. 

«  Art.  A.  Le  conseil  général  des  hospices  a 
la  direction  des  hôpitaux  et  hospices  civils  du 
déparlement  de  la  Seine  et  Tadministration  de 
leurs  biens;  il  fixe»  sous  l'approbation  du 
ministre  de  l'intérieur,  les  recettes  et  dépen- 
ses de  tous  genres;  il  représente  en  justice  les 
établissements  hospitaliers  ;  il  a  la  tutelle  des 
enfants  trouvés,  abandonnés  et  orphelins  et  la 
tutelle  des  aliénés;  il  règle  par  des  arrêts 
soumis  à  l'approbation  du  ministre  de  l'inté- 
rieur tout  ce  qui  concehie  le  service  des  hos- 
pices et  la  gestion  de  leurs  revenus. 

«  Art.  5.  Un  agent  général  des  hospices 
est  chargé  de  Fexécution  des  arrêtés  du  con- 
seil général. 

«Il  est  nommé  par  le  ministre  de  l'intérieur 
sur  une  liste  de  présentation  de  trois  candi- 
dats désignés  par  le  conseil. 

«  Art.  6.  L'agent  général  nomme  et  révo- 
que les  employés  simples  gagistes.  Tous  les 
autres  fonctionnaires  sont  nommés  sur  la  pré- 
sentation du  conseil  général. 

«  Art  7.  Le  conseil  général .  des  hospices 
nomme  son  président,  deux  vice-présidents  et 
un  secrétaire,  à  la  majorité  absolue  des  suf- 
frages. 
I     «  Art.  8.  Le  conseil  général  des  hospices  est 
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composé  de  MM.  ÉUeone  Aiago^  Henri 
Martin^  Garnot,  Ranc,  BrissoD,  Robinet^  Axen- 
feld,  MilUrd,  Trélat  père,  Potaio,  Siredef, 
Broca,  Leforl^  YemeniJ^  Laagier,  Wartz,  Ga- 
yarret,  Bussy,  Paul  "Fahre^  Leblond^  Péan  de 
Saiot-OUIes,  Baragnet,  Dieterle,  Edmond 
Adam^  Laurent  Fichât^  André  Goehnt,  Ber- 
tillon. 

(c  Art.  9.  Le  conseil  général  des  hospices  a 
mission  de  préparer,  dans  le  pins  bref  délai, 
un  projet  d'organisation  définitive^  dont  le 
principe  électif  sera  la  base. 

<  Art.  10.  Le  membre  du  gouvernement  dé- 
légué par  Fadministration  du  département  de 
la  Seine  est  chargé  de  l'exécution  du  premier 
décret. 

«  Fait^àThôtel  de  ville  de  Paris,  le  29  sep«, 
tembre  iS70.  » 

CoBap9»Ulon  dn  coaseil  fénéral  des 

hèpitaox  et  iiosplcei»  -^  Le  gouvernement 
de  la  défense  nationale^ 

Considérant  que  le  décret  du  29  septembre 
dernier  pcnrtant  réorganisation  de  Tassistance 
publique  à.  Paris,  et  dans  le  département  de 
la  Seine  n*a  constitué  le  conseil  général  des 
hospices  qu'à  titre  provisoire»  et  qu'aux  ter- 
mes de  rarticle  9  le  principe  électif  doit  être 
la  base  de  l'organisation  définitive  de  ce  con* 
seil, 

D£cAÈT£  : 

Article  l^v.  Le  conseil  général  des  hospices 
sera  désormais  composé  ainsi  ^Ml  suit  : 

Deux  membres  du  conseil  municipal  de  Pa- 
ris, élus  par  le  conseil  ; 

Deux  maires  ou  adjoints  d'arrondissement, 
élus  par  leurs  collègaes  des  vingt  arrondisse- 
ments municipaux  ; 

Un  maire  ou  adjoint  de  Tarrondissement 
de  Saint-Denis,  élu  par  ses  collègues  de  l'ar- 
rondissementj 

Quatre  administrateurs  des  comités  d'assis- 
tance des  arrondissements  municipaux  de  la 
ville  de  Paris,  élus  par  leurs  eoUègues  ; 

Deux  administrateurs  des  bateaux  de  bioi* 
faisance  des  airondissements  de  Sceauï  it  de 
Saint-Deais^iélus  par  leurs  collègues^  h  raison 
d'un  piap  arrondissement  ;. 

Deux  médecins  des  hôpitaux  et  hospices  de 
la  ville  de  Paris,  élus  par  leurs  collègues  ; 


Deux  chîruigiens  des  hôpitaux,  élos  par 
leurs  collègues; 

Un  professeur  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  élu  par  la  Faculté  ; 

Un  médecin  élu  par  la  réunion  des  méde- 
cins des  bureaux  de  bienfaisance  de  la  vil^' 
de  Paris; 

Un  membre  de  la  Cour  de  cassation,  élu  par 
la  cour  ; 

Un  conseiller  d'État  ou  un  maître  des  xe- 
quètes^  élu  par  le  conseil  ; 

Un  membre  de  la  chambre  du  conamerce; 

Un  membre  de  la  chambre  des  notaires; 

Un  membre  du  conseil  des  prud'hommes, 
élu  par  ses  collègues  ; 

Quatre  membres  n'appartenant  à  aucune  des 
catégories  d-dessus  indiquées,  et  qui  seront 
choisis,  à  la  majorité  des  voix,  par  le  consefl 
généiltl,  composé  comme.il  vient  d'être  dit« 

Art,  2.  Les  membres  dn  conseil  sont  renou- 
velés par  tiers  tous  les  ans. 

Art*  3.  Le  conseil  est  présidé  par  le  préfst 
de  la  Seine^  et^  à  son  défaut,  par  un  vice-pré- 
sident^ élu  tous  les  ans  par  le  conseil. 

En  cas  de  partage,  la  voix  du  président  est 
prépondérante. 

Le  secrétaire  général  de  Tadministration 
remplit  les  fonctions  de  secrétaire  du  oon- 
seir. 

Art.  4.  L'agent  général  des  hospices  assiste 
de  droit  aux  séances  du  conseil  général,  au- 
quel U  fait  rapport  de  toutes  les  affaires. 

Art.  5.  L'agent  général  des  hospices  a  sons 
ses  ordres  tout  le  personnel  de  Tadministra- 
tion  centrale,  de  riospeclion,  et  celui  des  éta- 
blissements. 

Les  employés  de  tçut  grade,  tant  d§  l'adnti*: 
nistration  centrale  que  de  Tinspection  et  des 
établissements,  sont  nommés  >P9i  lt.jp:ff^^ 
sur  la  proposition  de  Tagent  générai  et  l'avis 
du  conseil  général. 

L'agent  général  a  la  nomination  des  sur- 
veillants et  gens  de  service. 

Art.  6.  La  direction  du  service  des  secoars 
à  domicile  dans  la  ville  de  Paris  et  dans  te 
commuQCgi  <ta  département  de  la  Seine  «st 
attribuée  an  conseil  général  des  hospices  et  à 
l'agont  général.  Un  ■arrêté  préfectoral  réglera 
rorganisation  du  service. . 

Art.  7.  Le  membre  du  goavemeÉient  délé- 
gué à  radministration  du  département  et  à  la 
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mairie  de  Paris  est  chargé  de  l'exécution  du 
prêtent  décret. 

Fait  à  Paris,  le  18  février  1871. 

Général  Trochu^  Glais-Bizoiit  ^ 
Jules  Ferrt. 

AsilM  d'aliéBés.— Un  arrêté  du  ministre 
de  rintérieur^  du  24  octobre  et  signe  Jules 
Favre,  ministre  intérimaire,  a  fixé  comme  suit 
la  composition  nouvelle  de  la  Commission  de 
surveillance  des  asiles  publics  d'aliénés,  ins- 
tituée par  arrêté  ministériel  du  12  février 
1869: 

Le  ministre  de  l'intérieur,  président  ; 
BIM.  Bertrand^  conseiller  à  la  cour  ; 

Rousse,  bâtonnier  de  l'ordre  des  avocats  ; 

Ghambareaud, avocat  à  la  (k)ur  de  cassa- 
tion; 

Follet,  chef  de  bureau  an  ministère  de 
l'intérieur; 

Blanche,  docteur  en  médecine  ; 

Lunier,  inspecteur  d*établissements  d'a- 
liénés; 

Dagonet,    médecin   aliéniste    (hospice 
Saint-Anne); 

Mesnet,    médecin    aliéniste    (hospice 
Saint-Antoine)  ; 

Galmeîl,  médecin  en  chef  de  Thospice 
de  Charenton  ; 

Michel-Moring,  agent  provisoire  de  l'As- 
sistance publique  ; 

Legrand  du  Saulle,  médecin  aliéniste  ; 

Foville,  médecin  à  l'hospice  de  Charen- 
ton, secrétaire  de  la  Commission. 

— •  Par  arrêté  miDislérîel  en  date  du  26  oc- 
bre,  M.  Michel-MorÎDg,  directeur  de  l'admi- 
nistration préfectorale,  a  été  nommé  agent 
général  des  hospices  de  Paris. 

•oelétés  de   neeown  mutuels.  —  Par 

décret  du  19  octobre  1870,  la  commission 
instituée  au  ministère  de  l'intérieur,  pour  la 
surveillance  des  sociétés  de  secours  mutuels,  a 
été  supprimée. 

Par  décret  du  27  octobre  suivant,  a  été 
abrogé  l'article  3  du  décret  du  26  mars  1852, 
snr  les  sociétés  de  secours  mutuels^  en  vertu 
duquel  les  présidents  des  sociétés  approuvées 
ou  déclarées  établissements  d'utilité  publique 
étaient  nommés  par  l'empereur;  les  présidents 
des  sociétés  sus-mentionnées  seront  élus  par 
les  sociétaires. 


—  Par  décision  du  6  février  1871,  le  mi- 
nistre a  attribué  un  mois  de  solde  à  titre  d'in- 
demnité de  licenciement  à  tous  les  niédechis, 
pharmaciens  et  adjudants  auxiliaires  dont  les 
services  devaient  cesser  à  cette  date.  Toute- 
fois cette  indemnité  a  été  réduite  à  un  demi- 
mois  de  solde  pour  les  requis  dont  les  ser- 
vices ne  remonteraient  pas  en  arrière  du 
ff  janvier. 

Strasbourg.  — -  La  France  a  lu  avec  une 
poignante  émotion  la  dernière  proclamation  du 
général  Uhrich  aux  habitants  de  Strasbourg. 
Dans  ce  cri  suprême  du  vaillant  soldat,  nous 
distinguons  le  passage  suivant,  qui  honore 
spécialement  nos  héroïques  confrères  : 

«  Quelle  expression  pourrait  rendre  toute 
la  reconnaissance  que  j'éprouve  pour  les  mé- 
decins civils  et  militaires  qui  se  sont  consa- 
crés tout  entiers  au  soin  de  nos  blessés  et  de 
nos  malades,  pour  ces  nobles  jeunes  gens  de 
TÉGole  de  médecine,  qui  ont  accepté  avec  tant 
d^enthousiasme  les  postes  les  plus  dangereux 
de  nos  ambulances  aux  portes  de  la  ville  et 
dans  nos  ouvrages  extérieurs?  » 

^  Nous  Qous  associons  à  la  pensée  expri- 
mée dans  les  te^mei  suivants,  par  M.  Decham- 
bre,  dans  la  Gazette  hebdomadaire  : 

«c  Que  l'Alsace  ne  *  nous  soit  pas  arrachée 
sans  que  la  presse  médicale  envoie  au  moins 
une  triste  parole  d'adieu  à  nos  savants  et  pa- 
triotes confrères  de  cette  partie  de  la  France, 
et  surtout  à  la  Faculté  de  Strasbourg!  Cette 
Faculté  avait  pour  mission  spéciale  d'opérer 
la  fusion  entre  le  génie  de  la  science  alle- 
mande et  celui  de  la  science  française,  et  d'é- 
tablir un  double  courant  de  progrès  pacifique 
entre  les  deux  grandes  nations.  Elle  y  réussis- 
sait à  merveille.  Quelques-uns  de  ses  profes- 
seurs sont  la  personnification  vivante  de  cette 
alliance  de  la  médecine  physiologique  et  de  la 
médecine  clinique,  dont  nous  cherchons  dans 
ce  journal  à  servir  la  cause. 

ce  Pourquoi  ne  nommerions-nous  pas  ceux 
qui  nous  sentie  plus  connus  :  M.  Schutzem- 
berger  (qui  a  fait  du  point  de  vue  que  nous 
indiquons  le  sujet  de  son  enseignement  et  de 
ses  écrits),  MM.  Coze,  6.  Tourdes,  Fée,  Stœber, 
Kûss,Hecht,Hirtz,elc.?Et  en  chirurgie,  n'est- 
il  pas  dur  de  voir  se  détacher  de  notre  cou- 
ronne des  noms  comme  ceux  de  Sédillot,  de 
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Rigand,  de  Bach  ?  Que  tons  ces  honorés»  ces 
aimés  coofières  et  leurs  dignes  émules  de 
la  Faculté  sachent  da  moins  que  cette  sé- 
paration ne  s*opérera  pas  sans  qu'un  dé- 
chirement soit  senti  à  Paris;  à  Montpellier 
et  dans  tout  le  corps  médical  !  Qui  sait  d'ail- 
leurs si  plusieurs  d'entre  eux,  maîtres  après 
tout  de  leur  personne,  ne  refuseront  pas  d'a- 
handooner  la  patrie  française?  Ce  seraient  là, 
en  un  sens,  de  nobles  yictimes  de  la  guerre, 
d'illustres  orphelins;  que  ne  devraitron  pas 
(aire  ici  pour  leur  venir  en  aide?  > 

Concours  et  prix  de  1a  Soelété  de 
■iédeeliio  de  Bordeasz.  —  La  Société  de 
médecine  de  Bordeaux  avait  choisi  le  sujet  du 
concours  de  Tannée  4869  dans  le  domaine  de 
la  physiologie  thérapeutique  :  De  Faction 
physiologique  et  thérapeutique  de  PalcooL 
Le  prix  était  une  médaille  d'or  de  300  fr. 

Quatre  mémoires  avaient  répondu  à  l'appel 
de  la  Société.  La  lutte  a  été  brillante  et  vive* 
ment  soutenue,  chacun  des  concurrents  ayant 
envisagé  spécialement  le  côté  de  la  question  le 
plus  alTéreut  à  ses  études  ou  le  plus  conforme 
à  ses  goûts.  U  en  est  résulté,  à  la  grande  sa- 
tisfaction de  cette  Compagnie,  que  le  sujet  s'est 
trouvé  éclairé  sous  presque  toutes  ses  faces  par 
le  contingent  scientifique  et  pratique  apporté 
par  les  divers  auteurs. 

Parmi  ces  quatre  mémoires,  celui  qui  portait 
le  uQ  /i  a  été  distingué  de  toute  manière,  placé 
en  première  ligne,  et  le  prix  lui  a  été  décerné. 
L'auteur  est  le  docteur  A.  Marvaux,  profes- 
seur agrégé  à  l'École  de  médecine  militaire  du 
Yal-de-Gràce,  à  Paris. 

Le  mémoire  inscrit  sous  le  n<»  1  a  paru  digne 
d'une  mention;  mais,  l'auteur  désirant  garder 
l'anonyme,  nous  ne  pouvons  encore  signaler 
son  nom;  on  a  prévenu ,  suivant  son  désir,  le 
directeur  du  Bulletin  thérapeutique^  à  Paris. 
Daus  le  concours  ouvert  à  l'occasion  des 
mémoires  manuscrits  envoyés  dans  l'année 
1 869,  les  travaux  du  docteur  Senlex,  de  Saint- 
Sever  (Landes) ,  sur  l'amniotite  et  une  opéra - 
lion  de  trachéotomie,  ont  été  proposés  par  la 
commission  comme  méritant  la  médaille  d'ar- 
gent accordée  au  vainqueur  dans  cette  lutte. 
Cette  récompense  a  été  accordée  au  docteur 
Sentex. 

Pi  ta;  pour  i  871.  —  La  Société  de  médecine 
propose  la  question  suivante  : 


Existe-P-il  une  contagion  dans  les  oôd^ 
dents  puerpéraux  f 

Le  prix  est  une  médaille  d'or  de  300  francs 
à  décerner  en  1871; 

Les  mémoires,  écrits  très-lisiblement,  en  la- 
tin, français,  italien,  anglais  ou  allemand,  doi- 
vent être  rendus,  francs  de  port,  chez  M.  Ghar> 
les  Dubreuilh,  secrétaire  général  de  la  So- 
ciété, rue  Victor^  1,  jusqu'au  81  août  1871. 

Les  concurrents  sont  tenus  de  ne  point  se 
faire  connaître  ;  ils  doivent  distinguer  leors 
mémohres  par  une  sentence  qui  sera  répétée 
sur  un  billet  cacheté  contenant  leurs  noms, 
leurs  adresses. 

Société    de    médecine    d«  IVord.   — 

Prix  pour  1871* 
La  Société  ne  propose  pas  de  questions. 

L  Un  prix  de  300  fr.  sera  décerné  à  l'auteur 
du  meilleur  Mémoire  inédit  sur  un  sujet  de 
pathologie  interne,  d^hygiène  ou  de  thérapeu- 
tique. 

II.  Un  prix  de  300  fr.  sera  décerné  à  l'au- 
teur du  meilleur  Mémoire  inédit  sur  un  sujet 
de  pathologie  externe  ou  d'obstétrique. 

m.  Un  prix  de  300  fr.  sera  décerné  à  l'an- 
leur  du  meilleur  Mémoire  inédit  sur  un  sujet 
de  pharmacie  ou  de  chimie  médicale. 

IV.  Un  prix  de  200  fr.,  institué  par  uncoo- 
frère  qui  désire  garder  l'anooyme,  sera  dé» 
cerné  à  l'auteur  du  meilleur  Mémoire  Inédit 
sur  le  glaucome. 

Les  Mémoires  doivent  être  envoyés  avant 
le  i«'  octobre  1871. 

Les  concurrents  sont  tenus  de  ne  point  te 
faire  connaître;  ils  doivent  distinguer  leuri 
mémoires  par  une  sentence  qui  sera  répétée 
sur  un  billet  cacheté  contenant  leurs  noms, 
leurs  adresses.  Si  ces  conditions  ne  sont  pas 
remplies,  leurs  ouvrages  seront  exclus  da 
concours. 


Soelété  médlco-ebirnrg^tcale  de  Uége. 
—  Concours  de  1871.  —  I.  La  Société  médico- 
chirurgicale  de  Liège  accordera  un  prix  de 
cinq  cents  francs  et  le  titre  de  membre  corres- 
pondant à  Tauteur  du  meilleur  mémoire  sur 
un  sujet  librement  choisi  de  la  médecine,  de 
la  chirurgie,  des  accouchements,  de  la  plisi- 
macie,  ou  de  la  chimie  dans  s^s  rapports  avtc 
i  la  médecine  et  la  pharmacie.  • 
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Le  mémoire  couronné  sera  publié  dans  les 
Annales  de  la  Société. 

Il  est  interdit  aux  auteurs  des  mémoires  de 
se  faire  connaître,  soit  directement,  soit  indi- 
rectement; le  mémoire  doit  être  accompagné 
d^une  devise  répétée  dans  un  pli  cacheté  con- 
tenant le  nom,  les  qualités  et  le  domicile  de 
Fauteur. 

Les  travaux  devront  être  remis  avant  le 
i«T  août  1871  à  M.  le  D'  0.  Ansiaux,  secrétaire- 
général  de  la  Société,  quai  de  TUniversité,  6,  à 
Liège. 

n.  La  Société  médico-chirurgicale  de  Liège 
décernera  une  médaille  d*or  à  Tétudiaot 
d^une  des  universités  beiges,  auteur  du  meil- 
leur travail  sur  un  sujet,  librement  choisi, 
concernant  Tanatomie,  la  physiologie,  la  mé- 
decine, la  chirurgie ,  les  accouchements  ou  la 
pharmacie. 

Les  travaux  devront  être  remis  avant  le 
15  octobre  1871  au  secrétaire-général  de  la 
Société. 

DoctoreMes.  —  La  Société  est  entrée  dans 
le  mouvement  général  en  accordant  aux 
femmes  le  droit  d*exercer  la  médecine  après 
avoir  fait  les  études  et  subi  les  épreuves  né- 
cessaires. Un  décret  du  roi  de  Suède  du  3  juil- 
let 1870  crée  des  cours  spéciaux  à  cet  effet, 
afin  de  séparer  les  deux  sexes.  Â  la  bonne 
heure!  On  verra,  dans  dix  ans,  ce  que  pro- 
duira cette  expérience. 

Falsifleatlon  du  carbonate  de  soude. 

—  L'importante  consommation  du  carbonate 
de  soude  dans  le  lessivage  du  linge  et  la 
préparation  des  bains  alcalins  a  donné  lieu  à 
une  fraude  pratiquée  par  un  très-grand  nom- 
bre d*épiciers;  nous  voulons  parler  du  mé- 
lange de  carbonate  de  soude,  ou  cristaux 
de  soude ,  avec  des  cristaux  de  ^sulfate  de 
soude. 

Le  premier  est  alcalin;  sa  dissolution  dans 
Teau  forme  une  lessive  utile,  tandis  que  le 
sulfate  de  soude  est  un  sel  tout  à  fait  inerte 
pour  le  lessivage  ;  son  seul  avantage,  et  cet 
avantage  tourne  au  profit  du  fraudeur,  est 
d'être  d'un  prix  inférieur  à  celui  du  carbonate 
de  soude.  —  Le  mélange  de  ces  deux  sels 
peut  être  reconnu  aux  caractères  suivants  :  le 
carbonate  de  soude  donne,  avec  sa  solution 
de  chlorure  de  baryum,  un  précipité,  mais  ce 


précipité  est  soloble  dans  Faclde  azotique.  Si 
le  carbonate  contient  du  sulfate,  le  précipité 
est  complexe  ;  le  carbonate  de  baryte  est  dis- 
sous par  Tacide  azotique;  le  précipité  par  le 
sulfate  est  totalement  insoluble. 

Hoyeii  d'ôter  à  la  bière  le  %oût  et 
Todear  de  moisi.  —  M.  le  docteur  Bley, 
consulté  par  un  brasseur  qui  avait  rempli  de 
bière  des  tonneaux  vides  à  eau-de-vie,  long* 
temps  abandonnés  dans  une  cave,  a  réussi  à 
dépouiller  ce  breuvage  du  goût  et  de  Todeur 
de  moisi. 

On  transvasa  d'abord  la  bière  dans  d'autres 
fûts  bien  rincés,  et  Ton  y  mêla  par  tonne  en- 
viron 1  kilogramme  67  de  houblon  haché  très- 
Gn  ;  on  agita  le  mélange  plusieurs  fois  durant 
trente-six  heures,  puis  on  filtra  le  liquide  rapi- 
dement, opération  que  l'on  peut  exécuter  en 
perçant  de  petits  trous  dans  le  fond  d'un  ton- 
neau en  couvrant  ces  trous  d'une  étoffe  fine 
servant  de  tamis,  et  en  versant  dessus  le  li- 
quide. La  bière  a  été  ainsi  affranchie  du  goût 
et  de  Podeur  qui  ne  permettaient  pas  de  la 
livrer  à  la  consommation. 

STécroloi^te.  —  M.  le  docteur  Oscar  Max, 
de  Bruxelles ,  connu  pour  les  injections  hy- 
podermiques contre  la  syphilis ,  mort  le  22 
juillet  1870,  âgé  de  35  ans. 

—  M.  le  dcoteur  Pigache  ,  ancien  maire  de 
Saint-Cloud ,  mort  dès  les  premiers  Temps  de 
l'occupation  de  Saint-Gloud  par  les  Prussiens, 
des  suites  d*un  coup  de  feu  qu'il  avait  reçu 
en  portant  secours  à  un  blessé. 

—  M.  le  docteur  Falret  père ,  décédé  le  21 
octobre  hors  de  Paris.  Son  fils  n'a  connu  que 
dans  le  mois  de  février  le  malheur  qui  Tavait 
frappé,  et  en  a  fait  part  à  l'Académie  de  mé- 
decine dont  il  faisait  partie. 

—  M.  le  docteur  Marlin-Magron ,  mort  i 
Paris, au  mois  de  décembre.  C'était  un  des  plus 
éminents  représentants  de  l'enseiguemenl 
libre. 

—  M.  le  docteur  Duméril  (Auguste),  mem- 
bre libre  de  l'Académie  des  sciences ,  profes- 
seur de  zoologie  au  Muséum  d'histoire  natu- 
relle, agrégé  libre  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris,  mort ,  le  24  novembre  1870,  d'une 
maladie  du  cœur,  &gc  de  68  ans. 

—  M.  le  docteur  Goindet,  médecin  princi- 
pal de  l"»  classe,  tué  le  22  janvier.  Il  se  ren- 
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â«it  à  rhôpital  Saint-Martin^  où  il  assistait  avec 
nue  rare  intelligence  M.  Gabrol,  le  savant  mé- 
dedn  en  chef.  Par  malheur^  il  avait  oublié  un 
instrument.  M.  Goindet  remonte  chez  lui^  tra- 
verse un  salon ,  et  tombe  frappé ,  on  ne  sait 
comment,  par  une  balle  française  qui  tranche 
Tartère  crurale.  En  vain  le  baron  Larrey^ 
MM.  Gabrol,  Verneuil^  Panas^  lui  ont  prodi- 
gué leurs  soins.  Il  est  mort  d^un  projectile  pa- 
risien après  avoir  bravé  la  mort  en  Grimée, 
au  Mexique  et  à  Sedan,  d^où  il  était  revenu  à 
travers  mille  périls. 

—  M.  le  docteur  Raciborski ,  praticien  dis- 
tingué de  Paris ,  l'un  de  nos  collaborateurs, 
mort  dans  le  courant  de  février. 

—  M.  le  docteur  Gocteau,  jeune  chirurgien 
des  hôpitaux^  agrégé  de  la  Faculté^  mort  d'une 
affection  pulmonaire  chronique  à  la  même 
époque. 

—  M.  le  docteur  Valentin ,  président  de  la 
Société  locale  de  Yitry-le-François ,  décédé 
dans  cette  ville,  à  Page  de  60  ans,  le  16  octo- 
bre dernier. 

•^  M.  le  docteur  Ehrmann,  médecin  prin- 
cipal, fils  du  respectable  M.  Ehrmann,  doyen 
honoraire  de  la  Faculté  de  Strasbourg ,  mort 
au  Mans  des  suites  d*UQe  blessure  reçue  à 
Tune  des  batailles  livrées  par  Farinée  de  la 
Loire. 

—  M.  le  docteur  Damicourt ,  jeune  méde- 
cin, récemment  établi  à  Ghâtillon  près  Paris, 
qu'il  a  quitté  pour  aller  à  l'armée  de  l'Ouest 
où  il  a  trouvé  une  mort  glorieuse. 

—  M.  le  docteur  A.  Larrey ,  neveu  de  l'il- 
lustre Larrey  et  cousin  de  notre  savant  con- 
frère, M.  Uippolyie  Larrey,  mort  à  Toulouse 
où  il  jouissait  de  la  considération  générale. 

~  M.  le  docteur  Danyau ,  membre  de  l'A- 
cadémie de  médecine  ,  mort  dans  le  courant 
de  février. 

—  M.  le  docteur  Le  Dieu,  directeur  de  TE- 
cole  préparatoire  de  médecine  d'Arras ,  mort 
à  rage  de  59  ans. 

•—  M.  le  docteur  Blain,  mort,  le  6  février , 
d'une  infection  purulente ,  suite  d*une  piqûre 
qu'il  s'était  faite  au  doigt ,  en  donnant  ses 
soins  à  un  blessé  prussien. 


--  M.  le  docteur  Milliot,  médecin  major  de 
l*^  classe  au  !«'  régiment  de  tirailleurs  al- 
gériens. Pendant  la  bataille  de  Frœschwiller 
(6  août  1870),  ce  dévoué  confrère,  après  aT<^ 
épuisé  son  approvisionnement  de  linge  à  pan- 
sement ,  se  rendit ,  au  milieu  d'une  grêle  de 
projectiles  de  tout  calibre,  jusqu'à  l'ambulance 
du  quartier  général  situé  dans  le  château  du 
comte  de  Tori^heim.  Ge  fut  quelques  instants 
après,  au  sortir  de  cette  ambulance ,  et  alon 
qu'il  rejoignait  les  blessés  de  son  régiment 
couchés  sur  le  champ  de  bataille  ,  que  M.  le 
docteur  Milliot  reçut  un  éclat  d'obus  qui  dé- 
termina u^ç  plaie  pénétrante  de  Tabdomen 
avec  hernie  épiploîque ,  blessure  à  laquelle  il 
succomba  le  lendemain. 

—  M.  le  docteur  Kûss,  professeur  de  la  Fa- 
culté de  Strasbourg  et  maire  de  la  même  ville. 
M.  Kûss  était  député  à  l'Assemblée  nationale, 
et  il  est  mort  à  Bordeaux  au  lendemain  do 
vote  qui  détachait  son  pays  natal  de  la  mère- 
patrie. 

—  M.  le  docteur  Nicaise ,  médecin  à  Ga- 
réoult  (Var) ,  mort  le  5  février  1871 ,  victime 
de  l'explosion  de  quatre  wagons  de  munitions 
de  guerre  qui  firent  explosion  entre  Bandol  et 
Ollionles,  et  causèrent  une  horrible  catas- 
trophe. 

—  M.  le  docteur  Majrchant  (de  Gharenton) , 
décédé  le 2  mars,  à  Paris,  d'une  bronchite 
chronique. 

—  M.  le  docteur  Destouches,  de  Paris^  mort 
des  fatigues  d'un  service  médical  qu^il  avait 
volontairement  accepté  à  l'armée  de  la  Loire» 

^  M.  le  docteur  Déguise  père ,  ancien  chi- 
rurgien en  chef  de  la  maison  d'aliénés  de  CJia- 
renton ,  mort  à  sa  maison  de  campagne  de 
Gh&teauneuf ,  par  suite,  dit-on,  de  mauvais 
traitements  que  les  Prussiens  lui  auraient  in- 
fligés. 

—  M.  le  docteur  Ricard,  deSaint-Léger-nir- 
d'Heune. 

—  M.  le  docteur  Ghambron  ,  de  LamasUe. 

—  M.  le  docteur  TivoUier ,  médecin  &  Voi- 
ron,  mort  ftgé  de  40  ans  à  peine. 

—  M.  le  docteur  Parrot ,  médecin  requis  > 
tué  au  fort  de  Vaoves. 
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Les  préoccupations  de  la  guerre  civile  lais- 
sent peu  de  filace  à  la  chronique.  Que  pour- 
rions-nous dire  en  chs  trisles  jours  où  toutes  les 
pensées  sont  pour  la  patrie  mutilée,  sanglante 
et  déchirée  par  ses  propres  enfants? 

Nous  insérons  toutefois  ,  sous  le  titre  Va- 
riétés^ le  rapport  de  M.  Gavarret  en  faveur  du 
rétablissement  du  concours,  question  ajour- 
née comme  tant  d'autres  pir  les  derniers  évé- 
nements de  Paris. 

M.  le  doy»*n  Wnriz  dément  la  nouvelle  qu*il 
aurait  été  obligé  de  donner  sa  démission.  Il 
n'a  cessé  de  i emplir  ses  fonctions  jusqu'au 
81  mars,  où  le  ministre  de  Tinslruction  pu- 
blique lui  a  orlonné  de  les  quitter.  Les  cours 
ont  été  suspendus. 

On  trouvera  au  compte -rendu  des  Acadé- 
mies de  médecine  la  fin  des  séances  arriérées 
qui  ont  été  tenues  pendant  le  siège  de  Paris. 
Dans  les  prochains  nnm^^ros^  nous  ferons  un 
travail  analogue  pour  l'Acadi^mie  des  sciences. 
C'est  aiisi  que  peu  à  peu  te  passé  se  trouvera 
renoué  au  présent. 

Nous  voilà  une  fois  de  plus  séparés  de  nos 
chers  lecteurs  des  départ«3ments ,  qui  n'ont 
même  pu  recevoir  notre  numéro  du  l»'  avril. 

Mous  nous  bornons  donc  à  servir  nos  abon- 
nés de  Paris,  att>*ndant.  pour  envoyer  nos  nu- 
méros k  ceux  des  départements^  que  les  com* 
municatlons  soient  roiiverlcs.  Le  numéro  actuel 
a  même  subi  ud  retard  dû  à  la  pénurie  d'ou- 
yriers  dans  notre  imprimerie. 


TIÉBAPBUTIOUB    MÉDIGO-CniRDKGlCALE. 

I.   Oe  l*applIeatloift  des  coarani»  co«- 
Uwii»  consiaiits  à  la  ipuérlson  d«s  rol- 
deora  artlealaires  eonsécntlTca   aux 
.  plalMi  par  annas  à  fe«(i). 

Obs.  n.  — «  Mottet  (Joseph)^  sergent  au 
2«  bataillon  du  121*'  de  ligne,  reçut  au  combat 
de  Ghampigny,  le  2  décembre  1870  ,  un  coup 
de  feu  doDt  la  balle  pénétra  dans  Témioenoe 
hypothénar  en  avant  du  pisiforme  par  le  bord 
cubital  de  la  main  gauche.  Le  blessé  porté , 
comme  le  précédent,  à  l'ambulance  de  la  me 
de  Londres  ,  /k6 ,  y  arriva  deux  heures  après 
avoir  été  frappé.  La  plaie  a  la  largeur  d^une 
pièce  de  deux  francs  ;  elle  est  circulaire ,  les 
muscles,  coupés  nettement,  forment  autour  de. 
roriOce  un  bourrelet  maintenu  par  la  peau. 

Le  gouflement  existe  à  peine  ;  cependant  il 
n'est  pas  possible  de  se  faire  une  idée  de  la 
position  occupée  par  le  projectile. 

L'introduction  d*un  stylet  peut  être  prati- 
quée jusqu'à  une  profondeur  de  deux  centi* 
mètres  et  demi  seulement  dans  la  direction 
de  Tarticulation  métacarpo*phalangienne  de 
Tauriculaire. 

Le  professeur  Gosselin^,  appelé  à  voir  le 

(t)  Voir  le  numéro  du  1*  '  arriL 
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blessé,  pratiqua  une  incisioa  perpendiculaire- 
meDt  au  cinquième  métacarpien ,  qui  débrida 
Touveiture  et  permit  de  faire  une  exploration 
en  divers  sens.  Il  ne  fut  pas  possible  de  trou- 
ver le  projectile  ;  rien,  d'ailleur«»  extérieure- 
ment, ne  pouvant  faire  soupçonner  sa  pré- 
sence dans  la  paume  de  la  main ,  force  fut  de 
conclure  qu*il  n'avait  pas  pénétré. 

LMrrigation  continue  fut  aussitôt  mise  en 
œuvre;  cependant  ce  moyen^  qui  fait  disparaî- 
tre la  douleur  lorsqu'elle  est  déjà  vive  el  qui 
Tem pèche  si  bien  de  se  produire^  ne  put  em- 
pêcher le  blessé  de  souffrir.  Au  bout  de  deux 
jours,  la  |>eau  qui  recouvre  Tauriculaire  per- 
dit sa  sensibilité  et  prit  uue  teinte  violacée. 
Il  lut  évident  ponr  noua  qu'une  compression 
s'exerçait  sur  les  nerfs  et  les  vaisseaux  du  cin- 
quième doigt. 

Une  incision  pratiquée  entre  les  deux  der- 
niers métacarpiens ,  à  la  base  de  fauriculaire 
dans  h  paume  de  la  main  ,  permit  de  décou- 
vrir^ appliquée  sur  les  métacarpiens^  une  balle 
complètement  aplatie,  de  la  largeur  d'une 
pièce  de  un  franc,  projectile  qui  avait  dû  frap- 
per cPabord  un  corps  dur  et  pénétrer  ensuite 
par  un  ricodiet  dans  la  main  de  notre  blessé. 
La  forme  de  la  balle  et  son  aplatissement  par- 
fait n'avaient  pas  permis  de  reconnaître  exté- 
rieurement la  place  occupée  par  elle. 

Cette  extraction  fuite,  le  sphacèle  se  limita 
aussitôt  ;  mais  une  suppuration  abondante  s'é- 
tablit dans  la  paume  de  la  main  y  et  nécessita 
un  certain  nombre  d'ouvertures. 

Après  deux  mois  de  soins  assidus,  la  suppu- 
ration était  tarie  ;  mais  des  adhérences  solides 
aiainlenaient  immobiles  dans  fex tension  les 
trois  derniers  doigts. 

Go  nme  dans  le  cas  précédent ,  le  massage 
fut  employé  pendant  vingt  jours  malin  et  soir 
pendant  vingt  minutes,  el  le  malarle  lui-même 
ne  cessait  d'imprimer  à  ses  doigts  des  mouve- 
ments de  flexion. 

Les  résultats  obtenus  par  ce  moyen  furent 
loin  d*èLre  satisfaisants;  c'est  à  peine  si  ]i>s 
doigts  immobilisés  s'inclinèrent  sur  la  inaio 
d'un  angle  de  UO  degrés  dans  les.huil  premiers 
jourf.  Pendanl  les  douze  derniers  jours ,  Ta- 
mélioralipn  resta  stationnaire.  Ce  fut  le  molif 
qui  nous  détermina  à  employer  les  courauts 
électriques  continus. 

Nous  commençà'ties  les  applications,  le  20 
février  de  la  uianière  suivante  :  le  \  Ole  né-ga- 


tif,  dont  l'action  électrolytique  est  sopérienre 
à  celle  du  pOle  positif,  était  appliqué  sur  la 
paume  de  la  main ,  afln  d'amener  la  destruc- 
tion des  adhérences  établies  par  la  suppuration 
dans  les  gaines  des  tendons  et  entre  les  fais- 
ceaux musculaires.  Le  pOle  positif,  muni  aussi 
d'une  éponge,  était  placé  sur  la  face  dorealc  de 
la  main. 

Après  une  application  de  dix  minutes ,  le 
massage  galvanique  était  pratiqué  avec  le  pOIe 
négatif  dans  la  paume  de  la  main,  les  c^ionges 
étant  remplacées  par  les  boulons  de  chai  bon 
recouverts  de  peau  de  chamois. 

Après  dix  applications,  les  mouvements  de 
flexion  des  phalanges  commencèrent  à  s^effec- 
tuer  ;  mais  ce  ne  fut  que  vers  le  dix-huitième 
jour  que  ce  mouvement  de  flexion  s^accentua 
d*une  façon  bi^n  notable. 

Vers  le  10  mars  ,  notre  blessé  pouvait  flé- 
chir les  doigts  de  façon  à  saisir  exactement 
une  pomme  de  moyen  volume. 

Quinze  jours  plus  tard,  TempÂtement  aviJt 
presque  disparu ,  la  flexion  avait  encore  fait 
des  progrès ,  et  le  nial.ide ,  obligé  de  partir , 
quitta  Paris  à  peu  près  guéri,  comptant  d'ail- 
leurs sur  le  mouvement  qu'il  imprimerail  cha- 
que jour  aux  articulations  des  doigts  pour  ar- 
river à  une  guérison  complète. 

La  troisième  observation,  différente  de  celle-s 
qui  précèdent,  rapporte  Tliisloire  d'un  blessé 
qui  fut  atteint  à  la  partie  aiitôrieure  de  l'ar- 
ticulation scapulo-hunn^rale  [)ar  un  éclaj  d'o- 
bus gros  comme  les  deux  poings.  Avant  de 
ratteindre ,  ce  projectile  avait  frappé  le  imir 
de  la  batterie  du  fort.  Il  y  eut  fonnnV'oD 
d'un  abcès  sanguin  con.-idcrable ,  et  après 
guérison  inimobilisation  absolue  de  l'humérus 
et  luxation  sous-caracol  'ienne,  tous  accidents 
que  les  courants  continus  firent  disparaître  en 
un  temps  relativement  tiès-cuurt. 

D' Jules  CUÉRON, 
doctear  en  médecine  et  docteur  ès-scieiuvi. 

{La  fin  au  prochain  numéro*] 


II«  Obs^r^atlans  de  quelques  cas 
4e  pneumonie  (1). 

La  pneumonie  était,  il  y  a  quelques  années* 

—  -    .. W..,—  .  —  ^ .1       ■         ■■  ■  ,.       ■    ^ 

[i)  Extrait  des  Annales  de  la  Socictî  u)«3dico-cljirursi- 
cafc  de  Li^gc. 
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une  maladie  sur  laquelle  il  seniblait  qu'il  n'y 
eût  plus  rien  à  dire  ni  à  apprendre.  Sous  le 
rapport  de  la  pathologie ,  elle  paraissait  èlre 
un  sujet  parfaitement  élucidé;  sous  le  rap- 
port de  la  thérapeutique,  elle  avait  le  rare 
privilège  de  posséder  un  traitement  qui  inspi- 
rait une  confiance  telle  qu'elle  croyait  atteindre 
jusqu^à  la  certitude.  Qui  ne  se  souvient  de  la 
superbe  assurance  avec  laquelle  on  pratiquait 
les  saignées  répétées  et  de  la  double  garantie 
que  paraissait  donner  Passociation  des  émis- 
sions sanguines  et  des  antimoniaux  à  hautes 
doses  ?  Toute  iDaladie  qui  résistait  à  ces  médi- 
cations devait  être  au-dessus  des  ressources 
de  la  médecine,  et  si,  dans  ces  cas  malheureux, 
Ton  regrettait  quelque  chose«  le  plus  souvent 
c'était  de  n*avoir  pas  poussé  assez  loin  le 
nombre  des  saignées,  ou  porté  assez  haut  les 
doses  rasorieniies  du  tartre  stibié.  Nous  avons 
partagé  ces  idées,  et  nous  nous  rappelons  plu- 
sieurs cas  dans  lesquels^  après  une  première 
poussée  pneumonique  améliorée  par  la  saigoée 
et  le  lartrale  d^anlimoine,  nous  voyions,  vers 
la  fin  du  premier  septénaire ,  surgir  une  se- 
conde poussée,  contre  laquelle  nous  recom- 
mencions les  làièmes  moyens  qui  cette  fois  ne 
réussissaient  plus  et   paraissaient   même  le 
plus  souvent  hâter  la  fin  des  malades.  Eh 
bien,  la  confiance  des  médecins  dans  le  traite- 
ment alors  en  usage  était  telle,  qu'api  es  Ta- 
voir  employé  depuis  le  premier  jusqu'au  der- 
nier jonr^  ou  croyait  avoir  épuisé  toutes  les 
ressources  de  la  thérapeutique  et  que,  malgré 
le  résultat  funeste,  on  avait  la  conscience 
tranquille. 

Tout  cela  est  changé  ;  une  lumière  nouvelle 
s'est  faite  sur  le  mode  de  production  et  de 
terminaison  des  phlegmasies.  On  sait  que  la 
pneumonie  aiguë ,  franche  et  de  moyenne  in- 
tensité, guérit  d'elle-même,  et  qu'on  peut  faire 
de  la  médecine  expectante  avec  une  maladie 
contre  laquelle  autrefois  on  croyait  avoir  be- 
soin d'une  médicatnentation  incessante  et 
énergique.  On  a  appris  que,  lorsque  les  forces 
du  malade  sont  inférieures  k  Tinteasité  de  la 
maladie,  on  doit  les  soutenir  pour  aider  Torga- 
nisme  dans  les  actes  réparateurs  qu'il  a  à  ac- 
complir. 

Les  notions  physico-chimiques  ont  donné 
ridée  de  suppléer  à  la  respiration  imparfaite 
des  pneumoniques  par  des  médicaments  qui 
fournissent  à  la  perspiralion  pulmonaire  de 


Feau  et  de  Tacide  carbonique,  produits  de  la 
combustion  normale,  et  qui  épargnent  ainsi 
la  consommation  de  l'oxygène,  et  on  a  trouvé 
dans  les  alcooliques  les  substances  qui  rem- 
plissent le  mieux  ces  deux  indications.  Aussî 
Talcool  est  devenu  le  remède  de  la  pneumo- 
nie comme  l'ont  été  autrefois  la  saignée  et 
puis  le  tartre  stibié,  mais  avec  cette  diffé- 
rence que  son  indication  est  fondée  sur  des 
notions    empruntées  à  la  physique  et  à  la 
chimie,  notions  qui  ne  varient  pas,  tandis 
que  l'indication  des  moyens  antérieurement 
employés  était  basée  sur  les  données  de  l'em- 
pirisme, c'est-à-dire  sur  ce  qu'il  y  a  de  moins 
solide  et  de  plus  variable  en  médecine.  Nous 
nous  rappelons  des  cas  malheureux  que  nous 
avons  vus  il  y  a  quinze  ans,  vingi  ans  et  plus, 
et  pour  lesquels  nous  avions  prodigué  sans 
succès  les    médications    antiphlogislique    et 
controslimulante  ;  nous  les  comparons  aux  cas 
de  notre  pratique  actuelle  avec  lesquels  nr^us 
leur  trouvons  des  analogies,  et  nous  ne  pouvons 
nous  empêcher  de  conclure  que  probablement 
nos  malades  d'autrefois  auraient  été  saiivés 
par  notre  traitement  d'aujourd'hui  (1). 


Obs.  I.  —  Dans  l'hiver  de  1865-1866,  pen- 
dant que  sévissait  sur  notre  population  une 
épidémie  de  fièvre  typhoïde  très^grave,  nous 
fûmes  appelé  en  consultation  pi  es  de  M""^  X  , 
femme  sexagénaire  ,  atteinte  de  bronche- 
pneumonie  qui  avait  pris  en  peu  de  jours  \\i\ 
caractère  adynamique  très- prononcé.  Celle 
malade  avait  été  saignée  au  début,  on  lui  avait 
donné  l'émétique  et  le  kermès  qu'elle  ne  pou- 
vait plus  supporter  et  qu'on  avnit  remplace 
par  l'oxyde  blanc  d'antimoine.  Toiix,cxpec!(i- 
ration  rouillée,  dyspnée,  affaissement,  subdp- 
lirium.  Nous  vîmes  la  malade  vers  la  fio  du 
premier  septénaire  ou  au  commencement  du 
deuxième,  alors  qu'on  s'ailendait  à  )a  voir 
succomber  d'un  jour  h  Tautre.  Craismî^nt  d.^ 
ne  pouvoùp  faire  ac'Tepler  n:  e  potion  nlcnoli 
que  par  le  confrère  qui  poignait  M™*"  X., 
nous  nous  linr^ilàmes  U  cofi>:o.i\kv  le  vin  (Îi7 
Malagapris  par  cuillerées  d'iicnre  en  heure  cl 
mêlé  à  autant  iWnw  sucrée  diaude.  Le  sucres 
de  celle  m^'licalion  louiqiie  i\ît  décisif;  il  y 


(1)  ^oiis  si: rp rimons  les  chiq  piciniiTcs  olwervolions 
rcintUes  à  des  en.-  ».?»;.! :.c:h  ■=  ù  IV.itpIol  de  la  incUiodc  Ce. 
roa\u.*,  e!  rpi»  0  .1  clé  suivis  tîe  iii.,its  malgré  l'uni.  Ii»i 
ri  b  ia:ii,'^i'cs  vt  (în  ta.lr.;  stii)iî'. 
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eut  réanfaiation  immédiate,  et  »  aprtt  deux 
jonn,  Tétat  de  la  malade  s'était  assez  amé* 
lioié  pour  De  plus  doooer  aocune  inqQiétade. 

Ob6.  il  —  Eq  décembre  i80S,  Dont  fûmes 
appelé  près  de  V.  B.,  bomme  de  (rente  et 
quelques  années,  de  tempérament  nervoso- 
blUeax  et  s jant  cette  partieolarité  de  ne  ja- 
mais transpirer.  Pleuro-pneurnooie  gauche 
yenoe  sous  Tiufluence  des  causes  ordinaires  : 
fièvre,  agit-ttion,  insomnie,  point  de  côté, 
toux,  expectoration  rouillée.  Tartre  slibié  et 
alcoolature  d'aconit,  amélioration;  continua- 
tion; le  deuxième  jour  du  traitement,  état  sta- 
Uonnaîre;  le  troisième  jour,  nouvelle  poussée 
pneumonique,  recrudescence  de  tous  les  symp- 
tômes, abolition  du  bruit  respiratoire^  expec- 
toration jtis  de  pruneaux,  délire,  teinte  iciéri- 
que  de  la  peau.  Potion  alcoolique  avec  50 
gramme»  de  rhum,  un  peu  d*améiioration  ;  le 
lendemain,  60  grammes  de  rhum,  encore  un  peu 
d*améliorati()n  ;  le  jour  suivant,  80  grammes 
de  rhum,  amélioration  décidée,  puis  00  gram- 
mes, cessation  de  la  fièvre,  commencement  du 
retour  de  la  respiration.  On  suit  pour  la 
quantité  de  rhum  une  progression  iuverse  et 
décroissaute.  Convalescence  franche,  guérison 
rapide. 

Obs.  in.  —  En  février  1868,  nous  fûmes 
appelé  près  d*un  enfant  de  trois  à  quatre  ans, 
atteint  de  pneumonie  depuis  une  semaine  en- 
viron et  traité  sans  succès  par  des  sangsues, 
le  tartre  slibié,  le  kermès  et  d'énormes  vésica- 
toires.  Presque  tout  le  poumon  droit  était  im- 
pénétrable à  h  respiration  et  ne  faisait  enten*> 
dre  q:)e  quelques  gros  râles  bronchiques 
disséminé^  çk  et  là.  Le  poumon  gauche  était 
le  siège  d*une  pneumonie  centrale  et  d'une 
bronchite  généralisée  (broncbo-pneumonif). 
Fièvre  intense,  abaltemeot,  insomnie,  face 
terreuse,  etc.  Deux  ou  trois  enfants  de  la 
même  f  imille  étaient  morts  de  pneumonie  & 
pareil  âge.  Èlat  qui  laisse  peu  d^espoin 

Potion  avec  30  à  liO  grammes  d'eau-de-vie, 
10  centigrammes  de  tartre  stibié  et  2  i/2  cen- 
tigrammes d'extrait  d'opium  à  prendre  par 
cuillerées.  Eflet  à  la  fois  tonique,  résolutif  et 
sédatif;  les  poumons  se  dégagent,  la  respira- 
tion se  rétablit,  le  sommeil  revient  et  la  fièvre 
tombe*  Api  es  trois  jours  de  médication,  l'en- 
fant était  hors  dd  danger. 


(Tétait  la  première  fois  que  nous  réunissions 
dans  une  potion  et  pour  être  donnés  mêlés 
ensemble  trois  médicaments  si  divers,  Palcool^ 
le  stimulant  par  excellence,  le  tartre  stibié 
qu*on  peut  qualifier  d'hyposthénisant ,  d^alté- 
rant,  d^antiphlogîstiqne  et  de  sédatif,  et  enfla 
Topium,  narcotique  puissant  et  mystérieux^ 
dont  remploi  n*est  pas  toujours  sans  danger. 

Il  est  certain  que  la  réunion  des  propriétés 
de  ces  trois  médicaments  réaliserait  un  en- 
semble des  plus  désirables  dans  le  traitement 
de  la  pleuro-pneumonie.  Or  pourquoi  cette 
combinaison  ne  donnerait-elle  pas  de  bons 
résultats?  Il  n*ya  entre  les  substances  qui  s^y 
rencontrent  aucune  incompatibilité  ni  pharma- 
cologfque  ni  tbérapeutique.  L*opportunîté  du 
rôle  dépressif  de  I  opium  pourrait  seule  être 
contestée;  mais  Topium  a  été  très-souvent  in- 
diqué comme  un  correctif  dans  les  potions 
slibiées  àbautes  doses,  autant  pour  modérer 
l'action  émétique,  purgative,  hyposthénisante, 
du  tai traie  d'antimoine  et  de  potasse,  que 
pour  mieux  assurer  sa  tolérance  et  son  absorp- 
tion. Ajoutons  que,  lorsquMl  est  donné  dans 
de  justes  mesures,  son  elTet  narcotique  dimi- 
nue la  toux,  la  sécrétion  bronchique  et  la 
douleur,  et  qu^autant  par  ces  résultats  que 
par  son  influence  diaphorélique,  il  procure  au 
malade  une  détente  et  un  apaisement  qui  ne 
coûtent  aucune  spoliation  à  son  or<^anîsme. 
Dd  plus,  l'opium,  comme  Ta  observé  Laènnec, 
diminue  le  besoin  de  respirer,  et,  par  ce  fait, 
il  procure  aux  pneumoniques  un  soulagement 
très-marqué,  en  même  temps  quMI  retarde  et 
épargne  la  combustion  et  les  oxydations. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  cette  interprétation,  le 
plus  important  est  le  fait  clinique,  et  nous 
avons  constaté  &  plusieurs  reprises  et  sur  plu- 
sieurs sujets  les  bons  effets  d^une  potion  alcoo- 
lique stibio-opiacée. 

Nous  allons  citer  quelques  exemples. 

Obs.  IV.  —  F.,  enfant  de  huit  à  dix  ans* 
Pleuro-pneumonie  gauche  occupant  la  partie 
moyenne  do  poumon.  Causes  ordinaires, 
symptômes  habituels.  Tartre  stibié,  effets  pri- 
mitifs, amélioration;  nouvelle  poussée  pneu- 
monique  qui  envahit  toute- la  partie  supérieure 
du  poumon,  aggravation  des  symptôoies  géné- 
raux ;  potion  alcoolique  stibiée  et  opiacée,  à 
doses  croissantes  d'alcool  ;  amélioration  dès  le 
premier  jour  de  cette  médication,  eontinnation 
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«t  guérison  à  la  fin  da  premier  septénaire 

') 
Obs«  V.  —  P.»  petite  ftiiede  huit  ans,  steur 
du  malade  précédent,  esl  atteinte,  elle  aussi, 
quatre  lours  après  la  gaériscm  de  ton  frère, 
de  poenmattîe  à  gauche.  Gimiine  dans  le  cas 
précédent,  c'est  la  partie  moyenne  do  poniiion 
quÂ  est  prise.  Nous  débutons  par  k  potion  à 
l'alcool,  h  rémétique  et  à  Topinm,  que  nons 
eoBlimioas  pendant  qtiatre  Jours  en  élevant 
quotidiennement  la  dose  d*aIcool.  Point  de 
seconde  poussée  pneumonique;  guérison  en 
f ttaljra  jours. 

Obs.  VL  «—  a  la  mèiM  époque  (février 
1869),  nous  eûmes  à  traiter  une  eilaat  de 
deux  ansy  atteinte  de  pneumonie  du  o6té 
jiocbe.  Après  un  peu  d'amélioration  à  la  suîle 
i^u  tartre  stîl>ié  et  d'une  potion  alcoolique  qtte 
refiifoAt  ne  prenait  que  trës^mparfaitemeDI, 
vint  uxkt  deuxième  poussée  pneoriaonique  q/ài 
envahit  toute  la  partie  supérieure  eu  poumon 
et  qui  donna  lieu  à  des  sf  inptdmesgénéraux  des 
plus  graves.  Refus  par  IVnfaht  de  to>ot  médi- 
•tament.  La  f)otioD  alcoolique  est  renvplacée 
par  le  vin  chaud  et  aucré;  on  réassit  aussi  quel- 
quefois À  faire  prendre  um  peu  de  poudre  de 
Dowcr,  et  enfin  nous  faisons  appliquer  sur  le 
<:ôtié  malade  qui  parait  être  le  siège  d*one  vive 
joiiffrance  ooe  épaisie  couche  de  ootlodion  ri- 
ciné  et  itérébenlhiné,  laquelle  est  reeouvelée 
tous  les  jours.  Une  notable  amétioraiMHi  suivit 
o^te  appiioalKHi  externe  et  l'enfant  guérit 
lentement  diins  i'espaoe  de  deux  septénaires. 

Cas.  VU.  ^  Le  père  de  cette  jeoue  enfant, 
h(»mae  d'une  •quarantaine  d'années,  nous  of- 
frit en  même  temps  on  curieux,  exemple  de 
q^lMttmonia.  Préalablcrnseot  atteinit  d'«n  catar- 
rhe bronchique,  il  subit,  pendant  une  de  ses 
'CCNirses  de  chez  lui  à  une  pharmacie  distante 
de  trois  Jcilomètres,  un  refroMissement  qui, 
èe  lendemain  ou  le  surlendemain,  fut  suivi  de 
frisson,  de:fièvre  et  de  point  de  côté;  loux 
fréquente»  expectoration  abondante,  mu- 
queuse et  purulente;  les  sîgneis  de  la  pleuro- 
4;^Bettmonie  (t Aie  crépitant,  aouffle,  matité]  ne 
-lurent  perceptibles  que  )e  jour  suivant.  Nous 
lalfioAt  affaire  à  un  suget  d'une  èomhe  constitu- 
tion et  dans  la  force  de  TAge;  nous  résolûmes 
â*agir  énorgiquement  avec  la  potion  alcdoii- 


que  au  tartre  stibié  et  à  Topium.  80  grammes 
d'alcool  furent  m^és  à  120  graunnes  d'eau  et 
de  siii>p,  et  noiffi  y  fioles  ajouter  15  centigram- 
mes de  tartre  slibié  et  10  ceuligrammes  d'ex- 
trait d'opium.  Le  premier  Jour  seulement,  ef- 
fets primitifs  modérés,  peu  de  vomissements , 
plus  grande  proportion  d'évacuations  ahinea, 
dimiautloo  rapide  de  la  toux  et  de  l'expecto- 
ration qui  cessent  complètement  en  3  jours  ; 
tolérande  les  Jonrs  suivants;  angnientation 
progressive  de  l'alcool  jusqifà  120  et  150 
grammes;  réfolniion  da  (a  pneuizionie  corn* 
mençant  àt»  le  deuxième  jour  tfu  traitement 
«t  aeliievée  en  trois  jours,  diiEiparltion  rapide 
et  complète  des  aiguës  àtéthoseopliques  ainsi 
fue  de  la  lièvre.  Ivous  étions  émerveillé  de  ce 
résultat  et  nous  trouvions  en  lui  le  premier 
exemple  de  pneunDonîe  jugulée  quil  nous  eût 
été  dotiné  d'observer.  Mais  les  suites  furent 
loin  d'être  aussi  heureuses  que  paraissait  le 
promettre  ce  sliccès  si  décisif  contre  la  phfeg- 
masie  pulmonaire.  D'abord,  le  malade  fut  pris 
de  sueurs  excessives  qui  lui  faisaient  mouiller 
de  six  à  hait  chemises  par  nuit.  En  même 
temps  apparut  une  céphalalgie  des  plus  inten- 
ses qui  empêchait  le  sonofiueii  et  qui  laissait 
dama  toute  ta  tête ,  principalement  à  gauche  et 
eu  arrière,  une  sekisation  étrange,  que  E.  ne 
pouvait  mieux  Rendre  ^u*txk  disant  qu'il  lui 
iemhiait  pcirler  un  cràoe  vide  résonnant 
érenx  au  moindre  eonfact  et  qui  lui  faisait 
i*effet  d'un  corpe  ^étranger.  La  toux  et  l'ex- 
peetoratSon  avalent  e^nplétemeot  œs^é. 

La  traflfsplration  excessive  dont  nous  avons 
parlé  ayant  lien  seulement  la  nuit,  quoique  le 
malade  passât  tout  son  temps  an  lit,  nous  crû- 
mes reconnaître  en  cela  un  phénomène  pério- 
dique bien  qu*apyrétique,  et  nous  essayâmes 
contre  lui  le  sulfate  de  quinine  joint  à  la 
poudre  de  f>emer  qui,  toot  en  étant  un  re- 
mède sudorificfoe,  réussît  assez  bien  à  mode- 
ler la  aueur  dans  divers  états  pathologiques. 
Cette  roéiicatîon  ne  modifla  qu'incomplète- 
ment cette  sueur  nocturne  qui,  après  avoir 
diminue  pendant  ideux  jours,  reparut  aussi 
abondanle  qu'auparavant.  Il  fallut  aviser  à 
autre  ehoèe  :  la  souffrance  principale  étant  la 
oéphala^^ie^  nons  prescrivîmes  le  bromure  de 
pe^asilnm  A  la  dose  de  ^  grammes  d'abord, 
puis  de  6  et  enfin  de  8.  Ce  ne  fut  que  lorsque 
E.  em  -fat  inehu  à  pbendm  quotidiennement 
$  igrammies  de  ce  médicament,  partagés  en 
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trois  priMs,  que  te  mal  de  lëte  Tul  complète- 
ment  apaisé.  Les  pffeU  sëdaiirs  et  reconsti- 
tuanU  du  bromure  se  tirent  Kolir  eimullané- 
menl,  et,  en  même  temps  qae  E.  sentait  dit- 
paraître  sa  céphalalgie,  il  recouTrait  aussi  le 
sommeil  et  il  éprouvai  lu  ne  sensation  de  calme 
profond  et  de  bien-èlre  général.  Mais  lorsque 
le  malade,  une  fois  en  convalescence,  fut  en 
état  de  se  lever,  il  y  eut  encore  auire  chose; 
il  s'aperçut  que  ses  jambes  étaient  tellement 
faibles  qu'elles  ne  pouvaient  le  porter,  sa  vue 
ne  pouvait  supporter  le  grand  jour,  son 
ouïe  était  ncbeusement  ébranlée  par  n'im- 
porte quel  bruit  et  promptement  fatiguée 
par  une  conversation;  une  certaine  surdité 
eiiitiit  &  gauche,  et,  enfin,  le  malade  ne 
pouvait  faire  en  ligne  droite  les  quelques  pas 
qu'il  essayait  dans  sa  cbambre,  depuis  la  che- 
mioée  jusqu'i  la  porte.  —  Retour  au  bromure 
de  polassiuin,  accompagné  de  vin  de  quin- 
quina et  d'une  préparation  ferro-arseoicale, 
qui  rst  un  de  nos  meilleurs  médicaments  ré- 
parateurs (granules  anlimouio-ferreui ,  ou 
d'erséninie  d'antimoine  et  de  fet)  ;  améliora- 
tion de  h  nutrition  en  général,  mais  persis- 
tance de  la  faiblesse  et  de  l'iiicertilude  des 
uiouvemenls  des  membres  inférieurs,  élat  que 
nous  considérons  comme  une  vériiable  alaiie 
locomotrioR  temporaire.  Cette  affection  para- 
lytique ne  céda  qu'à  l'usage  de  la  teinture  de 
Duix  vomique,  commencée  à  la  dose  de  16 
gouttes  pïf  jiiur  en  deui  fois  et  portée  pro- 
gressivement jusqu'à  60  gouttes.  E.  suivit 
celle  médication  pendant  un  mots  environ,  et 
sous  bOn  influence  il  recouvra  complètement 
ses  furces  musculaires. 

Naua  nous  sommes  appesanti  sur  cette  ob- 
servation, qui  nous  a  paru  intéressante  à  plus 
d'un  liire. 

D'aiiord,  parce  que  c'est  le  premier  cas  de 
plenro-pneumonie  jugulée  ou  avorlée  que 
nous  ayuns  ubservé  pendant  une  pratique  de 
près  de  trente  années. 

Eueuile,  à  cause  des  conséquences,  insolites 
qui  ont  suivi  cet  avortenient  de  la  pbleguiasle 
pulmnoaire  et  que  nous  sommes  tenté  d'attri- 
iuur  n  cette  iaterruption  prématurée  d'une 
maladie  dans  sa  période  initiale.  Nous  n'avons 
encore  J.iiiiais  vu,  «n  effel,  Is  pneumonie,  qui  a 
passR  par  ses  phases  régulières,  être  suivie  de 
la  siiiguiiere  céphalalgie,  de  l'excessive  trans- 
piration tt  euGn  de  la  lésion  de  U  locomotion 


qui  ont  marqué  les  diverses  phases  de  la  con~ 
valescence  de  E.  Nous  soumettons  cette  in- 
terprétatioQ  au  jugement  de  nos  lecteurs. 

Nous  rapprocherons  de  cette  observation 
assez  curieuse  l'histoire  d'un  cas  qui  a  été 
accompagné  Ini  aussi  de  circonstances  inso- 
lites. Hais  ces  circon  s  lances  insoliies,  an  lieu 
d'être  consécutives,  comme  ct'la  a  eu  lien 
dans  la  maladie  qui  viei.t  d'être  mentlonaée, 
ont  été,  dans  celle  que  nous  allons  décrire, 
prodro iniques  et  antérieures  à  l'éclosion  de  la 
pneumonie. 

Obs.  vue.  —  R.,  femme  de  trente-cinq  a» 
environ,  d'une  bonne  santé  habituelle,  de 
tempérament  bilieui-sangiiin,  de  constitution 
moyenne,  fut  prise  )e  10  mai  1869,  et  dans  let 
clrconslances  ordinaires,  c'est-à-dire  è  Is  suite 
d'un  refroidissement  après  avoir  eu  chaud, 
de  fièvre  avec  frisson,  céphalalgie,  courbature 
et  point  de  côté  à  droite  et  en  avant  ;  pouli  de 
9S  à  100.  Appelé  le  lendemain  auprès  de  cette 
malade,  nous  jugeâmes  être  en  présence  de 
l'invasion  d'une  pneumonie;  nous  auscuUftmti 
minutieusement  la  poitrine  et  nous  ne  décou- 
vrîmes aucun  bruit  anormal  ni  dans  la  respi- 
ration ni  dans  la  circulation  ;  il  n'y  av^t  non 
plus  ni  toux  ni  eipectoralion  ;  nous  n'en 
persistâmes  pas  moins  dans  nos  prévisions 
qui,  selon  nous,  devaient  se  véiiOer  dani 
l'espace  de  deux  ou  trois  jours.  Nous  preacri- 
vlmes  15  centigrammes  de  tartre  stibié  dans 
une  potion  à  prendre  par  cuillerées  dans  la 
journée.  L^  lendemain,  le  résultat  de  l'auBcul- 
talion  et  de  la  percussion  est  encore  négatif, 
la  fièvre  est  un  peu  tombée  ;  il  y  avait  ea 
eiacerbalion  la  veille  au  soir,  il  y  en  a  encore 
le  soir;  ce  jour-lâ,  aconit.  Les  troiiième  et 
quatrième  jours,  aucun  signe  ni  de  plenrésfe 
ni  de  pneumonie;  la  douleur  du  cûiè  à  droite 
remonte  vers  l'épaule  et  le  dos;  point  de 
toui,  point  d'expectoration,  exacerbatlon  tooi 
les  soirs  avec  agitation,  délire,  sueurs,  etc. 
Ndus  abandonnons  l'idée  d'une  fluxion  de 
poitrine  et  nous  croyons  avoir  afiaira  à  une 
lièvre  d'accès^  nous  prescrivons  eu  CODsé* 
quence  le  sulfate  de  quinine.  Il  nous  semble 
qu'à  la  suite  de  ce  remède ,  li  y  a  quelque  at- 
ténuation dans  l'état  fébrile  et  quelques  dé- 
rangements dans  les  exacerbalions  ;  mais  il  y 
a  bientAl  reprise  de  tous  ces  symptdznes,  It 
délire  devient  furieux  daut  certains  momenti, 


PAPILLAUD.  —  OBSERVATIONS  DB  QUELQUES   CAS  DE  PNEUMQNIE. 


339 


la  céphalalgie  excessive,  la  donleur  de  côté 
est  assez  intense  pour  que  nous  prescrivions 
un  liniment  opiacé;  reprise  sans  succès  du 
sulfate  de  quinine,  essai  infructueux  de  l'acide 
arsénieux  comme  antipériodique,  emploi  avec 
quelque  soulagement  du  bromure  de  potas- 
sium contre  la  céphalalgie  et  Tinsomnie;  tou- 
jours signes  négatifs  de  l'auscultation  et  de  la 
percussion,  toujours  ni  toux  ni  expectoration, 
grande  incertitude  au  sujet  du   diagnostic. 
Enfin,  au  onzième  jour  de  la  maladie,  nous 
auscultons  la  patiente  comme  nous  l'avions 
fait  tous  les  autres  jours  précédents,  et  nous 
découvrons  au  sommet  de  la  poitrine,  au  ni- 
veau de  la  fosse  sus-épineuse,  en  arrière,  et 
de  la  clavicule,  en  avant,  un  bruit  de  souffle 
dans  la  respiration,  du  râle  crépitant  très-fin 
eMrès-sec,  de  la  broncbophonie  et  enfin  un 
peu  de  matité.  Dès-lors  tous  les  doutes  sont 
levés,  c'est  bien  à  une  pneumonie  que  nous 
avons  affaire  et  à  une  pneumonie  du  sommet. 
Il  était  venu  depuis  la  veille  un  peu  de  toux 
et  d'expectoration  rouillée.   Nous  avions  ce 
jour-là  avec  nous  en  consultation  un  confrère 
qui  a  conservé  pour  les  saignées  dans  le  trai- 
tement de  la  pneumonie  le  culte  qu'on  leur 
avait  voué  il  y  a  quarante  ans.  Il  proposa  donc 
une  saignée  que  nous  acceptâmes  par  défé- 
rence, après  cependant  avoir  fait  valoir  contre 
ce  moyen  les  circonstances  de  l'éclosion  tar- 
dive de  la  phlegmasie  et  de  la  dépression  qu'a- 
vait déjà  exercée  une  période  de  onze  jours 
de  maladie  prodromique.  Cependant ,  tout  en 
étant  persuadé  de  la  nullité  des  avantages  de 
la  saignée,  nous  n'en  exagérions  pas  les  in- 
convénients et  nous  jugeâmes  que  la  malade 
pouvait  la  supporter  à  peu  près  impunément. 
Cette  saignée  fat  donc  faite,  et  notre  confrère 
nous  promit  pour  le  lendemain  une  baisse  du 
pouls  et  une  détente  de  la  fièvre  ;  mais  celte 
prédiction  ne  se  réalisa  pas  et  l'exacerbalion 
de  ce  soir-là  fut  une  des  plus  violentes  de  la 
durée  de  la  maladie*    Le  lendemain,  potion 
Blibiée,  pas  de  changement;  le  surlendemain 
nous  faisons  ajouter  à  la  potion  stibiée  50 
grammes  de  rhum  et  10  centigrammes  d'ex- 
trait d'opium.  Enduit  de  collodion  sur  le  som- 
met de  la  poitrine  à  droite,  diminution  de  la 
douleur.  A  partir  de  ce  moment,  détente  com- 
plète, baisse  de  10 pulsations  par  minute,  som- 
meil, sueur;  la.  quanti  té  de  rhum  est  portée 
progressivement  et  en  trois  jours  jusqu'à  80 


grammes;  chute  totale  de  la  fièvre,  dispari- 
tion de  la  douleur  de  côté,  de  la  toux,  de 
l'expecloration  ;  gaérison  complète  après  qua* 
tre  jours  de  ce  traitement. 

Parmi  les  nombreux  cas  de  pleuro-pneu- 
monie  que  nous  avons  vus ,  cette  malade  est 
la  seule  chez  laquelle  la  lésion  locale  ait  tant 
tardé  à  apparaître  après  la  manifestation  des 
symptômes  généraux.  Nous  avions  vu  souvent 
deux,  trois  et  quatre  jours  s'écouler  entre  la 
fièvre  d'invasion  et  Tapparition  des  signes 
stélhoscopîques,  mais  jamais  onze  jours  ;  aussi 
cette  longue  période  prodromique  nous  avait- 
elle  jeté  dans  une  grande  incertitude,  tant 
sous  le  rapport  du  diagnostic  que  sous  le  rap- 
port du  traitement. 

Enfin,  dans  le  traitement  institué  après  le 
diagnostic  établi,  nous  trouvons  la  saignée 
sans  influence  sur  l'état  fébrile  permanent  et 
ses  symptômes  accessoires,  tandis  que  nous  ' 
voyons  l'addition  de  l'alcool  et  de  l'opium 
amener  une  détente  manifeste  et  immédiate , 
et  la  guérison  arriver  rapidement  sous  Tin* 
fluence  de  cette  médication. 

Il  est  d'autres  cas  qui,  eux  aussi,  causent 
passablement  d'incertitudes  et  d'hésitations 
au  médecin  :  ce  sont- ceux  dans  lesquels,  après 
l'invasion  des  symptômes  généraux,  les  si- 
gnes stéthoscopiques  tardent  à  se  montrer,  et 
dans  lesquels  le  signe  si  constant  et  ordinai- 
rement si  sûr  du  point  de  côté  se  fait  sentir 
du  côté  opposé  à  celui  qui  doit  être  le  siège 
de  la  pleuro-pneumonfe. 

Ainsi  on  a  un  malade  pris  de  frisson  et  de 
fièvre  avec  opprciision  et  douleur  pongilive 
dans  un  côté  de  la  poitrine,  douleur  exaspérée 
par  les  longues  inspirations  et  par  la  toux.  On 
ausculte  ce  côté  et  on  n'observe  aucun  bruit 
anormal;  on  ausculte  l'autre  et  on  ne  découvre 
rien  non  plus.  Cet  état  se  prolonge  de  deux  à  > 
quatre  jours,  et  il  vient  un  moment  où  ce  pre- 
mier point  de  côté  disparaît  et  est  remplacé 
par  une-seconde  douleur  analogue  dans  le  côté 
opposé,  laquelle  est  suivie  des  signes  stéthos- 
copiques de  la  pleuro-pneumonie.  Il  peut  ar- 
river encore  que  cette  transition  s'opère  sans 
que  le  côté  qui  devient  le  siège  de  la  pneu-  ^ 
monie  soit  affecté  de  douleur  pongitive.  Il  y  a 
alors  disparition  de  la  douleur  qui  s'était 
montrée  au  côté  resté  sain,  et  développement 
d'une  pneumonie  indolente  dans  le  côté  de- 
venu malade.   C'est  un   avertissement  pour 
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ausculter  qualidienuemeut  et  Binutieiiseiiient 
160  malades^  chez  lesqueki  oo  est  autorisé  à 
soupçoouer  riaiadnence  d'une  pneumosie. 

INous  avons  rencontré  plusieurs  fois  des  çaa 
seml^lables;  pour  ne  pas  nous  répéter  imilik- 
ment^  uou^  «n  cjierons  ua  seul* 

Obs.  1X.Mjm  Mun^  fill^deseptÀ  huit  ans, 
te^popérauveiit  lymphatique  «ervAux,  est  at« 
leÎDte,  en  mai  1809,  da  fièvre  qui  a  conupçocé 
avec  frisson  et  qui  s'accompagne  de  oéphalal'- 
gie,  de  délire,  de  somnQieiMe  ai  ^t  point  de 
côté  à  gauche.  L^anaenltatioû  tt  la  percussion 
ne  font  rieo  découvrir  :  aconit  dans  de  Peau 
sucrée  et  cataplasme  sur  ie  lieu  douloureux. 
Du  premier  au  deuxième  jour  rémittence  et 
exacerbation  dans  le  mouvement  fébrile,  ion- 
jours  point  de  côté;  rien  à  Tausoultation  et  à 
la  percussion  :  sulAite  de  quinine;  effet  insi« 
gaifiant  ;  m6ise  état  jusqu'au  quaMèipe  Jour; 
à  ce  momeal,  douleur  dans  le  côté  droiti  ap* 
pariiion  de  la  reipiralicMi  aoufflaute,  du  râle 
crépitant^  de  k  toux,  et  d'au  peu  d'expectora- 
tion rouiliée;  agitation  et  délire.  Pleuro- 
pneumoDîe  à  Corme  gravée.  Tartre  stibîé»  puis 
potion  alcoolique  avec  extrait  d'opdunu  Cuér 
rison  en  um  septénaire. 

Nous  terminerons  ce  travail  en  émeâtant. 
notre  opinion  sur  la  saignée  si  généralement 
et  si  largement  admise  autrefois  dans  le  trai- 
tement de  la  pneumonie^  et  anjourd'hui  si 
complètement  délaissée.  On  s'accorde  aujour* 
dliui    à    radmettre    exceptionnellement  et 
comme  uq  expédient  pour  remédier  à  la  dya* 
pnée  et  à  l'oppression  qui  se  montrent  dans 
certaines  pneumoDÎes.  Nous  ne  sommes  pas 
bien  sûr  qu'elle  remplisse  a^ors  Tinclication 
pour  laquelle  elle  est  enoployée.  Nous  avons  vu 
des  malades  sur  lesquels  la  saignée  avait  été 
pratiquée  deux  et  trois  fois  être  repris,  malgré 
cette  spoliation  préalable,  d'oppression  et  de 
dyspnée  avec  teinte  cyanosée  de  la  peau,  sur» 
tout  au  visage.  Le  même  accident  se  repro- 
duisait de  nouveau  dans  les  jours  suivants. 
Cet  état  pseudo^asphyxique  n'est  que  passar- 
ger,  il  peut  oocaMonner  au  mdade  plus  ou 
moins  de  gène  et  de  malaise,  mais  il  ne  met 
pas  sa  vie  en  péril  et  on  peut  y  remédier  sans 
effusion  de  sang  et  sans  abaissement  des  forces 
du  sujet.  L'opium  esL  dans  ces  cas  le  remède 
bérolque.  Ce  médicament,  comme  l'a  dit  le 


docteur  Louis,  diminue  le  besoin  de  respirer, 
et  c'est  là  le  but  à  atteindre  ;  il  faut  le  donner 
hardiment  à  la  dose  de  10  à  15  centigrammes 
fractionnés  dans  une  potion  qui  doit  se  pren- 
dre par  cuillerées  d'heure  en  heure.  ÏVous 
croyons  qu'on  peut  le  donner  préventivement, 
et  que  la  formule,  sur  laquelle  nous  sonunes 
revenu  plusieurs  fois  dans  quelques-unes  de 
nos  dernières  observations,  tartre  stibîé  et  ex- 
trait d'opium  dans  une  potion  alcoolisée,  peut 
pourvoir  à  presque  toutes  les  indications  du 
traitement  de  la  pneumonie. 

Dans  tous  les  cas  où  nous  nous  en  sommée 
servi,  ftous  n'avons  vu  survenir  aucune  me- 
nace de  dyspnée,  d'oppression  ou  d'asphyxie. 


CoNCLUsiONflL  —  La  saignée  est  nuisible 
dans  le  traitement  des  pneumonies  malignes 
ou  adynaitifques. 

Elle  est  encore  nuisible,  quelle  que  soft  la 
nature  de  la  pneumonie,  chez  les  sujets  débi- 
les ou  débilités.  Chez  les  sujets  robustes ,  elle 
peut  être  utile  pour  remédier  à  l'embarras  de 
la  respiration  ;  mais  l'opium  peut  rendre  les 
mêmes  services  sans  avoir  les  inconvénients 
des  déperditions  de  sang. 

Dans  le  traitement  de  la  pneumonie,  le  tar- 
tre stibié  est  unnaédicament  de  premier  ordre 
en  raison  de  son  action  antipyrétique,  anti- 
phlogîstique  et  décongeslive  ;  mais  il  n'est  pas 
besoin  d'en  élever  la  dose  au-dessus  de  10, 15 
et  20  centigrammes,  ni  d'en  prolonger  l'usage 
pendant  pins  de  deux,  trois  ou  quatre  jours. 
Les  alcooliques,  à  des  doses  variant  entre  80 
et  100  grammes  selon  les  sujets,  sont  des  mé- 
dicaments qui,  soit  comme  adjuvants  des  com- 
bustions organiques,  soil  par  d'autres  actipns 
encore  peu  connues ,  aident  puissamment  à  la 
résolution  des  pneumonies. 

La  formule  quî  réunit  ces  trois  médica- 
ments :  tartre  stibié,  opium  et  alcool,  est 
celle  qui,  selon  nous,  pourvoit  le  mieux  à  tou- 
tes  les  indications  ordinaires  du  traitement  de 
la  pleuro-pneumonie.  ' 

D'  Lucien  Pâ7illaui>. 


n "Il» 


Iir.  ll«  traitement  de  la  cataracte 

le  phosphore. 


Dans  un  mémoire  détalHé,  j'aborderai  pro- 
chainaoaent  et  je  m'efforcerai  de  résouSre 
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ua  certain  nombre  de  questions  que  j'ai  à 
peine  touchées  dans  mon  premier  travail 
(voy.  France  médicale,  1868,  p.  682  et  suiv.), 
faute  d'une  expérimentalion  sufOsamment 
étendue,  et  portant  sur  toutes  les  variétés  de 
cataracte  qui  se  sont  présentées,  depuis  cette 
époque^  à  mon  observation.  J*aurai  également 
à  exposer  les  expériences  comparatives  que 
j'ai  entreprises  etcooduites  à  bonne  un,  rela- 
tivement au  dosage  du  remède  et  à  son  meil- 
leur mode  d^emploi. 

Qu'il  me  suffise  de  dire  et  de  prouver,  dès 
à  présent,  que,  même  utilisé  empiriquement, 
et  comme  je  l'avais  fait  mot-mème  en  1868, 
le  phosphore  a  fourni  à  des  praticiens  français 
et  étrangers  des  résultats  satisfaisants  ec  qui 
-  mettent  hors;  dé  doute  Tefficacité  de  la  mé* 
tiiode  que  mes  Inmvelles  recherches,  beau- 
coup plus  explicites  que  les  premières,  ne  tar- 
deront pas,  j'ose  l'espérer,  à  généraliser  de 
plos  en  plus* 

Je  me  réserve,  de  publier,  ultérieurement, 
les  observations  dues  à  nos  compatriotes; 
mais  il  m'a  paru  digne  d'intérêt  de  donner, 
'  dès  à  présent,  le  résumé  d*uu  opuscule  publié 
à  Batavia,  sous  ce  titre  :  Behandeling  van 
eaiaraet  met  oleum  phospkcUum^  par  le 
docteur  Alkbn,  opuscule  que  j'ai  reçu  le  7 
mai  1870,  et  que  je  me  suis  empressé  de  faire 
traduire  pour  mon  usage  personnel. 

Les  sujets  de  nationalité  différente,  et  géné- 
ralement d'une  constitution  plus  ou  moins  af- 
faiblie, ont  été  soumis  à  la  médication  phos* 
phorée,  à  Thôpital  de  Batavia,  sous  la  direction 
du  médecin  en  chef  de  cet  établissement. 

Voici  le  résumé  succinct  de  ces  observa- 
tions: 

Obs.  I^*.  Aspin,  Iriandais,  60  ans^  a  été  mis 
au  traitement  le  12  février,  par  des  frictions 
8US-orbilaires  pour  une  double  cataracte  com- 
plète. 8  jours  après,  on  constata  de  Tamélio-^ 
ration  visuelle:  la  cataracte  diminuait  à  sa 
périphérie.  Le  traitement  fut  continué,  et,  le 
U  septembre,  le  docteur  Alken  et  le  docteur 
Tan  der  Barg  constataient  que  le  fond  des 
yeux  était  translucide,  que  la  cataracte  dlspa-* 
laissait  et  que  la  vue  se  fortifiait. 

Obs.  il  —  Pa  Markoèna,  US  ans;  la  cata- 
racte remonte  à  l'Age  de  15  ans.  Le  malade 
«st  aveugle  depuis  fors*  C'est  un  état  com- 
plexe. Il  y  eut  néanmoins  amélioration. 


Obs.  m.  —  Joclan,  Chinois,  âgé  de  50  ans, 
est  atteint  d'atrésie  piipillaire,  avec  synéchie 
postérieure  de  Vœil  droit,  lequel  est  égale- 
ment te  siège  d'une  cataracte  capsule -lenticu- 
laire. V<M  gauche  est  atrophié  depuis  long- 
temps. 

Après  six  mois  de  traitement^  le  malade 
voyait  à  se  conduire  seul  dans  les  salles  de 
l'hêpital,  ce  qui  lui  était  impossible  de  faire 
dès  son  entrée. 

Obs.  lY.  —  Oeij  Âkim ,  Chinois,  âgé  de  60 
ans,  à  son  entrée,  au  mois  de  mars,  ne  voyait 
qu'à  distinguer  le  jour  de  la  nuiL  L'amélio- 
ration était  sensible  dès  le  8*  jour;  plus  évi- 
dente encore  le  15*. 

La  vue  n'a  fait,  depuis  lors,  que  iTâméliorer 
de  plus  en  plus  des  deux  yeux  à  la  fols. 

Ois.  y.  ^  Lauw  Atting,  65  sfus,  ne  voyait 
à  son  entrée,  en  mars,  que  les  couleurs  et  les 
objets.  U  a  Yu  plus  tard  d'une  nianlère  dis- 
tinete  et  de  mieux  en  mieux.  A  droite^  il 
existe encoi-e du  troobte  derrière  la  pupille; 
mais^  à  gaïuJ^,  le  fond  de  l'oeil  «st  devenu 
transparent 

Obs.  YI.  —  Oeij  A  Kîoe,  Chinois,  57  ans, 
entré  en  mars,  pour  une  cécHé  complète.  Dix 
jours  après,  il  commençait  à  voir  une  plus 
grande  lumière.  Plus  tard,  il  marche  et  se 
promène  sans  guide  dans  la  salle  de  Thê- 
pltal. 

Le  docteur  Allcen  ajoute  que,  depuis  un 
mois,  de  nouveaux  cataractes,  entrés  dans  les 
salles  de  niêpital^  sont  soumis  à  la  médiea- 
tiOD  phosphorée  avec  un  succès  très-positif; 
entre  autres,  deux  malades  atteints  de  cata- 
ractes mottcfs  complètes  paraissent  surtout  en 
bonne  voie  de  guérisoo,  ainsi  que  cela  a  été 
constaté  par  le  docteur  Van  der  Burg,  qui  a  pu 
distinguer  le  ftHid  des  yeux. 

A  vrai  dire,  ces  faits  n'ont  pour  moi  rien 
d'insolite;  j'aurais  pu  les  passer  sous  silence, 
Bdême  sans  dommage  sérieux  pour  l'avenir  de 
la  médication  phosphorée;  j'ai  cru  utile  néan- 
moins de  les  signaler,  ne  fAt-ce  que  pour  dé- 
montrer qu'aucun  climat  n'était  un  obstacle 
à  son  efficacité,  et  que  la  race  chinoise  elle-- 
même ne  lui  restait  point  réfractaire. 

Je  n'ajoule  plus  qu'un  mot  pour  faire  r&- 
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marquer  que,  des  deux  élémcnls  dont  se  com- 
pose ma  méthode  :  médication  phosphoree 
externe  et  médication  phosphoree  interne 
(voy.  Acad,  de  méd.,  séance  du  17  avril  1868}, 
la  première  seule  a  été  utilisée  dans  les  ob- 
servations qui  précèdent.  Je  n'ignore  pas 
quelle  est  sa  puissance  d'action  ;  parfois,  ce- 


pendant, elle  reste  insuffisante  sans  le  con- 
cours de  la  seconde.  Leur  association,  simul- 
tanée ou  successive,  est  donc  devenue,  dans 
ces  derniers  temps  surtout,  la  règle  la  plus  or- 
dinaire dans  ma  pratique. 

D'  Tavignot. 
Paris,  8  février  1871. 
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I>larr1iéc  des  enfunta.  —  Le  docteur 
Bouavente  a  publié  dans  le  Siglo  médico  sur 
la  diarrhée  des  enfants  un  article  intéressant, 
dont  nous  reproduisons  ici  la  substance.  Dans 
les  siècles  derniers,  on  divisait  la  diarrhée  des 
enfants  d*après  les  causes  ;  on  admettait  celle 
de  la  dentition ,  la  diarrhée  due  au  lait  de  la 
mère  ou  de  la  nourrice ,  la  diarrhée  produite 
par  les  vers ,  etc.  ;  mais ,  sous  Tiniluence  de 
ï'anatomie  pathologique,  on  a  institué  une 
classification  basée  sur  les  lésions  matérielles, 
ce  qui  a  réduit  la  diarrhée  des  enfants  à  deux 
espèces  :  la  catarrhale  et  rinflampaatoire,  qui 
se  confondent  fréquemnaent  dans  la  pratique 
et  s'identifient  dans  la  thérapeutique.  Dans  ce» 
derniers  temps ,  on  est  revenu  un  peu  plus  à 
ridée  des  causes.  Billard  reconnaît  quatre  es- 
pèces d*inflammations  de  la  muqueuse  intes- 
tinale capables  de  produire  la  diarrhée  : 

i^  L'entérite  érythémateuse  ;  2*  la  même 
avec  altération  de  la  sécrétion  intestinale  ; 
S°  Tentérite  folliculaire  ;  ù*  Pentérite  propre- 
ment dite,  qui  peut  aller  jusqu'à  la  gangrène. 

Yalleix  attribue  tous  les  cas  de  diarrhée  des 
enfants  à  Tentérite  simple  ou  combinée  avec 
le  muguet. 

Rillietet  Barlhez  reconnaissent  une  diarrhée 
catarrhale  et  une  inflammatoire. 

Legendre  et  Gendrin  admettent  la  même 
classification. 

Pour  Barrier,  il  y  a  cinq  espèces  de  diacri^ 
ses  ou  diarrhées  catarrhales  :  i<*  diacrise  mu- 
queuse ou  folliculeuse  ;  2^  diacrise  aces- 
cente;  3^  diacrise  séreuse;  li^  diacrise  ven- 
teuse ;  5°  diacrise  verniineuse. 

Bourhut  reconnaît  deux  espèces  de  diar- 
rhée. Tune  indépendante  de  toute  lésion  ana- 


tomique,  quNl  a[);;elleca/arrAa/e,  et  l*aatre 
due  à  une  lésion  de  structure  de  la  muqueuse  : 
c'est  la  diarrhée  inflammatoire  ou  entéro-co- 
lite. 

Toutes  ces  classificatious,  marquées  du  ca- 
chet de  Porganicisme ,  ont  Tinconvénient  de 
fournir  de  mauvaises  indications  thérapeuti- 
ques. Il  nous  semble  donc  préférable  de  re- 
venir à  la  classification  usitée  dans  les  siècles 
passés  en  la  modifiant  de  la  façon  suivante  : 

i^  Diarrhée  de  rallaîlement  ; 
2°      ^       de  la  dentition  ; 
3^     —       due  à  une  indigestion  ; 
W     —       catarrhale  ; 
5*      —        inflammatoire  ; 
%o     —       vermineuse  ; 
7®     —       atonique  ; 
8o      —       exanthéinalique  ou  par  réper- 
cussion d'un  exanthème  ; 
90      —       intermittente. 

i^  La  diarrhée  due  aux  mauvaises  qualités 
du  lait  de  la  mère  ou  de  la  nourrice.  Elle  se 
reconnaît  à  l'aspect  séreux,  verdàtre,  à  la  ré- 
pétition fréquente  des  garde-robes  ,  accompa- 
gnées de  coliques  et  d'expulsion  de  gaz. 

On  la  traite  en  faisant  modifier  le  régime 
a^mentaire  de  la  mère  ou  de  la  nourrice,  ou 
en  faisant  changer  le  mode  d'alimentation  de 
l'enfant. 

2<>  La  diarrhée  de  la  dentition  est  la  pins 
commune  et  .la  moins  périlleuse.  Elle  se  re- 
connaît à  ce  que,  lorsqu'elle  existe,  les  enfants 
conservent  leur  bonne  humeur ,  leur  vivacité 
et  leur  appétit ,  et  la  diarrhée  diminue  quand 
la  salivation  se  manifeste. 

Il  est  inutile  de  dire  qu'il  faut  respecter 
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celle  espècd  de  diarrhée,  tant  que  Tenfanl  ne 
paraît  pas  en  souffrir  beaucoup. 

3«  La  'iiarrhée  de  rindig«>stioD  est  caracté- 
risée par  Texpulsiou  de  restes  d'aliments  à 
demi  digérés  et  par  des  selles  peu  abondantes, 
muqueuses  et  parfois  sanguinolentes. 

Trailement  :  lavements  d*eau  tiède,  et  quel- 
quefois administration  d*un  peu  de  carbonate 
de  sou  Je  dissous  daus  Teau  sucrée. 

à°  Nous  appelons  diarrhée  catarrhcUe 
celle  qui  se  manifeste  à  la  suite  d'un  refroidis- 
sement, de  Tusago  de  boissons  glacées,]  d*ha- 
bilalioo  dans  des  endroits  humides  et  frais  ; 
Icfs  évacuations  sont  bilieuses  et  séreuses. 
Elle  s'observe  fréquemment  au  printemps  et 
à  Taulomne. 

Traitement  :  diète,  boissons  diaphorétiques, 
café  de  glands,  lavement  avec  une  demi-goulte 
on  une  goutte  de  teinture  thébalque. 

b^  La  diarrhée  inflammatoire  se  remarque 
chez  les  enfants  irritables,  sanguins  ou  ner- 
veux ;  les  symptômes  les  plus  communs  sont 
rinquiétude,  Tagitation,  des  plaintes  sans  mo- 
tif ;  les  lèvres  sont  rouges,  la  langue  humide, 
blanche  au  centre,  rouge  et  sèche  à  sa  pointe  ; 
inappétence,  sensibilité  et  gonflejneot  du  ven- 
tre; matières  de  consistance  et  de  couleurs 
diverses,  cependant  ordinairement  acides,  bi- 
lieuses, avec  des  grumeaux  blanchâtres. 

Traitement  :  boissons  inucilagineuses ,  pe- 
tits lavements  d'amidon,  très-rarement  sang- 
sues  et  bismuth.  Si  la  maladie  passe  à  Tétai 
chronique ,  il  faudra  employer  les  moyens 
usités  contre  Tenléro-colite  chronique  ou  la 
diarrhée  atonique. 

Q^  Les  vers  intestinaux  causent  une  diar- 
rhée plus  ou  moins  rebelle  >  dont  on  ignore 
couvent  la  cause  jusqu'à  ce  qu'il  y  ait  des 
lombrics  de  rejetés. 

Traitement  :  anth'^lmiatblques. 

1"*  Les  enfants  faibles,  lymphatiques,  mal 
alimentés ,  qui  ojt  eu  de  fréquentes  indiges-. 
tions.  Outre  les  symptômes  de  chloro-anémie 
ou  de  cachexie ,  chaque  fois  qu'ils  mangent , 
ils  vont  à  la  garde- robe. 

Traitement  :  c'est  dans  cette  espèce  de 
diarrhée  que  réussissent  la  glycérine ,  les  to- 
niques, les  préparations  de  fer  et  surtout  la 
viande  crue. 

8<>  La  huitième  espèce  de  diarrhée,  qui  est 
due  à  la  répercussion  d'un  exanthème,  est 
l'espèce  la^plus  dangereuse  et  celle  qu'il  faut 


combattre  dès  le  début.  Ses  symptômes  sont 
ceux  de  Tinfl  immatoire  ou  de  la  catarrhale. 

Traitement  :  s'appliquer  à  favoriser  la  réap- 
parition de  l'exanthème,  ou  soutenir  pour  un 
temps  suffisant  la  transpiration  cutanée  au 
moyen  des  révulsifs  et  des  sudorifiques. 

9^  Chez  quelques  enfants ,  nous  avons  ob- 
servé que  la  diarrhée  se  manifestait  à  des  heu- 
res régulières  et  résistait  aux  remèdes  em* 
ployés  ;  nous  nous  sommes  bien  trouvés  dans 
ce  cas  du  sulfate  de  quinine  à  la  dose  d'un 
demi-grain  à  un  grain  trois  ou  quatre  fois  par 
jour.  {BulL  de  thérap,) 


Iles  caractères  de  Balabrlté  de  la 
Tlande,  par  M.  Maudère ,  vétérinaire  à 
Reimi.  —  Inspecteur  d'un  étal  de  boucherie 
de  viande  de  cheval  ouvert  à  Reims  depuis 
l'année  1868^  l'auteur  a  pu  examiner  un  grand 
nombre  d'Anes  et  de  chevaux  livrés  à  la  con- 
sommation, et  étudier  les  caractères  que  doit 
présenter  la  viande  saine  et  salubre. 

La  qualité  de  la  viande  est  appréciée  sur  le 
vivant  par  le  maniement  de  l'animal.  Le  ma- 
niement rlu  cheval  maigre  se  déduit  de  la  fer- 
meté, de  l'épaisseur,  du  moelleux  du  bord  su- 
périeur de  l'épaule  et  de  l'épaisseur  des  deux 
lames  cutanées  du  pli  du  flanc.  C'est  dans 
c^tte  dernière  région  qn»  les  bouchers  croient 
trouver  la  moelle  du  cheval  maigre.  L'erreur 
est  souvent  là  ;  mais  le  critérium  est  dans  l'é- 
tat physique  de  la  graisse  et  de  la  viande  :  la 
moelle  et  le  raffermissement ,  telles  sont , 
avt'C  une  belle  coloration  des  tissus ,  les  don- 
nées indispensables  d'une  viande  saine. 

On  dit  qu'un  animal  abattu  a  la  moelle , 
quand  la  graisse,  en  quelque  quantité  qu'elle 
se  trouve,  dans  la  région  sacrée,  tur  les  apo- 
physes dorso-lombaires ,  dans  le  canal  raclii- 
dieo,  sur  la  base  coronaire  du  cœur  ,  sur  la 
face  supérieure  du  sternum  et  de  la  tunique 
abdominale,  à  l'origine  de  la  queue,  sous  l'a- 
ponévrose dorsale ,  quand  la  graisse ,  disons- 
nous,  a  subi  le  phénomène  de  la  congélation. 
Elle  doit  être  eu  outre  ferme  sans  difQuence, 
blanche  ou  jaunâtre  (suivant  la  nature  et  le 
mode  de  nourriture  des  animaux),  sèche,  cré- 
pitante à  sa  surface  et  sonore  dans  les  régions 
où  elle  s'accumule  en  plus  grande  quantité. 
Quand  on  palpe  la  face  interne  du  sacrum,  on 
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Mt  produire  me  certaine  crépitation  on  brait 
de  parchemin  froisaé. 

La  flnidité ,  l^aspecl  glaîrenx  de  la  grafase, 
plus  que  son  peu  d'abondance,  sont  des  con- 
ditions qui  doîfent  faire  refuser  la  viande. 
Dans  ces  cas  >  les  régions  où  eiistent  les  dé* 
pMs  adipeux  eont  occupées  par  des  amas  Avi- 
des^ visqueux^  de  teinte  synoviale.  Le  loucher 
perçoit  la  sensation  d'une  humeur  froide^  col- 
kmte  ;  le  tissu  cellulo-adipeox  qui  en  est  gon- 
flé laisse  suinter  une  sorte  de  sérosité  analogue 
à  de  la  glycérine  mal  épurée  ou  à  une  disso- 
lution de  gemme  ^emî»  Qui  de.  Malgré  une  tem- 
pérature tiès-favorable  \  la  prise  en  gelée  de 
ces  tissus  extrêmement  pauvres  de  sucs  nour- 
riciers, l'action  du  froid  intense  ne  leur  com- 
munique pas  de  rigidité  ou  de  eoiidilé. 

Les  conditions  que  doit  réunir  la  viande 
(tissu  musculaire)  pour  être  salubre ,  sont, 
comme  celles  de  la  moelle^  essentiellement  ty- 
piques. 

Les  chairs  doivent  être  dans  leur  ensemble 
dîune  coloration  vive  et  vermeille.  Le  simple 
toucher  doit  donner  une  «ensation  de  fermeté, 
unie -à  une  légère  souplesse  ou  élasticité.  La 
pression  doit  faire  ressortir  un  caractère  de 
densité,  une  sorte  de  résistance  de  traction  ; 
aucun  suinttmeot  du  suc  musculaire  ne  doit 
se  produire  ni  faire  éprouver  à  la  main  une 
impression  de  froid ,  d'onctuosité  et  d'humi-- 
dite.  La  paipalion  des  coûter ture$  doit  être 
sonore;  celle> des  viandes  séparées  des  quar- 
tiers doit  être  rude.  Ces  quai  tiers  font  dire  en 
terme  de boudierie  quelle  viande  ^iraffer^ 
mie,  qu'elle  est  naturelle  et  de  bonne  qualité. 
Plus  la  viande  a  de  qualité,  plus  eUe  est  vite 
ferme»  serrée,  sèche  et  Tésistaote  ;  en  d'au- 
tres termes ,  plus  vite  et  plus  complètement 
se  produit  la  rigidité  cadavérique.  Mais  ces 
conditions  ne  doivent  pas  seulement  se  mon- 
trer sur  les  parties  superûcielles  ;  il  faut  en- 
core les  trouver  profondément ,  dans  l'épais- 
seur de  vastes  inciflîotts  pratiquées  sur  les  mas- 
ses musculaires. 

Xorsque  ce  sont  les  qualités  contraires  qui 
se  pi^sentent,  lorsque  la  viande  est  décolorée» 
collante  k  la  main,  lorsqu'elle  s'écrase  facile- 
ment en  laissant  suinter  une  sérosité  vis- 
queuse, lorsqu'elle  est  légère  et  comme  spon« 
gieuse ,  lorsque  les  masses  musculaires  sont 
séparées  les  unes- des  autres  par  un  tissu  cel- 
lulaire à  mailles  grossières  et  gorgées  dTeau  , 


la  viande  est  dite  alors  pissante  et  elle  de- 
vient impropre  à  la  consommation. 

Cest  toujours  la  profondeur  des  régions  et 
non  pas  celle  des  morceaux  séparés  qu'il  finit 
interroger,  car  l'aspect  extérieur  des  viandes, 
la  résistance  superficielle  peuvent  en  imposer. 
L'odorat  peut  aussi  fournir  son  contingent  de 
renseignements.  Enfin  ,  une  épreuve  facile 
pourra  éclairer  le  consommateur;  il  sufBrade 
déeouper  un  morceau  dans  les  muscles  rachi- 
dfensou  sous-lombaires  et  de  le  lancer  contre 
un  mur;  Il  s'y  collera  et  y  adhérera  comme 
de  la  poix  si  la  viande  est  de  mauvaise  qua- 
lité. 

{Jeiwmal  de  méd.  vétérinaire  de  Lyon.) 


IVQOTeatt  moilc  de  traltentemi  é»  1*mi* 
irine  dlphtlftf  ri4«e  épldéml^tie»  par  Mer- 
cier de  Neufchàtel  (Suisse).  —  L'auteur  en- 
lève avec  un  morceau  d'épopge  sèche  fixée  4 
une  tige  la  fausse  membrane,  et  pratique  im- 
médiatement une  insufflation  avec  la  poudra 
suivante  qu'il  prescrit  aussi  intérieurement  : 

Soufre 0,25  cent. 

Chlorate  de  potasse 0,20   "^ 

Charbon  de  tilleul  préparé . .    0,1 0    — 

Cette  poudre  étant  très-facilemeut  inflam- 
mable et  détonante,  Fauteur  la  divise  en 
deux  prises,  soit  : 

N»  1.  Soufre 0,25  cent 

Charbon  de  tilleul»..  0,05    ^ 

N»  2.  Chlorate  de  potasse..  0,20    — 

Charbon  de  tilleul. ..  0,05    — 

On  mélange  intimenoent  au  moment  où  Ton 
veut  s'en  servir.  Les  insufflations  sont  prati- 
quées deux  à  cinq  fois  et  même  plus  dans  les 
24  heures,  et  chaque  fois,  aussitôt  après.  Ton 
donne  à  rrntérieur  les  deux  prises  mélangées. 
[Gaz.  des  hôpii.,  décembre  1869.) 


Jivmwmu  pwoeèéé  po«lp  le  tmitenaniit 
de»  fk»ac««Re^ii  maxOlalve  laréHcvr, 

par  le  dootenr  Rouus ,  de  Lausanne  (BuUe- 
tin  de  la  Soc.  méd.  de  la  Suisse  romande^ 
1869,  n«  3.).  —  Cet  appareil  se  compose  de 
deux  atteltes  en  gntta-percha,  l'nne  intérieve 
et  l'autre  extérieure,  reliées  entre  elles  par 
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deux  fils  métalliques  passant  au  'travers  de 
Tos  perforé  avec  un  drille  (instrument  d*hor- 
loger)^  de  (elle  sorte.  qu*ils  soient  recourbés 
en  dedans  de  la  bouche  et  que  les  deux  ex- 
trémités libres  de  chacun  d'eux  soient  vigou- 
reotemefti  tendues  avee  une  pince  à  mors 
plats. 


Formiilefl  dlTerses* 


POMICADE  ANTINÉYRALGIQUE,  —  (BERTRAND.) 


Vératrloe,. •• 30  oentigr. 

Chlorhydrate  de  morphine.    20     — 
Ax«iif;e  fraîche-  ou  glycérine' 

d'amidon..... 60  grammes. 

Mft^  avec  soin. 

Bn  frictions  au  moment  des  paroxysmes, 
dans  la  névralgie  faciale  et  la  migraine,  lors- 
que la  quioine  et  les  vésicatoires  ont  élé  vai- 
nament  employés.  On  répèle  les  frictions  à 
cbaqxie  paroxysme,  jusqu'à  disparition  com- 
plète et  définitive  de  la  douleur. 

POTION  CONTRE  LA  CHOLÉRINE.  — 
(BOURGOGNE.) 

^n  de  Malaga 120-  granoMi. 

Aleoel  parégorique  de' 

Londres 3û  gnatteB. 

Eau  distillée  de  men-> 

tbe > 30r  grammes*. 

Sirop  de  fleurs  dV 

reogeri 30       -^ 

¥♦.  S.  A.  une  potion  k  donner  par  cuillerées, 
de^uart  d'heure  en  quart  d'heure,  aux.  malades 
atteints  dacholérine.  Eau  de  riz  additionnée  dei 
fia  de.  Bordeaux,  pour  boisson.  —  Cataplasme 
linApicit .  snr  le  ventx:^;  lavements  amidon- 

HÂÊm 

SOLUTION  ALCAI4NE  CONCENTRÉE  DE  GOUPRON. 

—  (ADRIAN.),. 

Goudroir  choisi 1 00  gramme». 

Soude  liquide  à  36'» 50       — 

lËm 850       -* 

G^le  soluliont  qui  peut  être  étendue  d'een 


à  volonté,  est  limpide  et  se  conserve  indéfi- 
niment sans  laisser  déposer  aucune  partie  de 
goudron.  —  Usage  interne  et  externe. 

POTION  DIAPHORÉTIQUE. 

Acétate  d'ammoniaque ...  30  grammes. 
Hydrolat  de  fleurs  d'oran- 
ger   30       — 

Infusion  de  tilleul» i20       — 

Sirop  des  cinq  racines. . .  60       — 

F.  S.  A.  une  poliou  par  cuillerées,  d'heure 
en  heure.  —  Pour, tisane,  de  l'infusion  de 
fleurs  de  sureau. 

MIXTURE  ANTIGOUÏTEUSE.  —  (GAIRDNER.) 

.    Extrait  de  rhutoarbe 50  centigi:. 

Phosphate  de  isoude «^ •.     2  grammes. 

Décocté  d*aioès  composé. . .  15       —, 

Hydrolat  de  menthe  poivrée.  30      —  - 

i    Faites  dissoudre*. 

Cette  mixture  est  donnée,  le  soir,  à  la  pé- 
riode de  déclin  de-  la  gouKe*  Il  est  bon  de 
prescrire  en  même  temps  Tusage  du  fer;  ei»- 
tout  chez  les  vieillards. 

PUJDLES  MERCnEMLLES  SliARINÉESU  -^ 

(WAia»caoN4 

stéarine  purifiée 2  grammes, 

'     Mercure 5      — 

Goufectiou  de  roses 6     — 

Farine ^ 

Gomitfe  arabique  pulvéi  rsée. .    4      — 
Essence  de  roses.,.. 4  goutte. 

Triturez  pendant  dix  minutes,  dans  un 
mortier,  la  stéarine  et  le  n»ercure;  ajoutez  les 
autres  substances  et  divisez  la  masse  en  pilu- 
les de  25  centigrammes,  qui  contiendront 
chacune  5  centigrammes  de  mercure. 

PILULES  LAÏATIVBS.  —  (M.  GRBEN.) 

Poudre  de  sanguinaire  du  Ca- 
nada     3  grammes. 

Poudre  de  rhubarbe 3      — 

Suvon  médicinal 3      — 

F..  S.  A.  32  pilules. 

Une  matin  et  soir,  pww  faiïe  cesser,  la 
constipation  habituelle. 


546 


MÉLANGES. 


III.    SIKLAXGKS* 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE, 


Séance  du  13  décembre  1870. 

Allincntatioii.  —  M.  Bédard  présente, 
au  nom  d»^.  M.  Payen,  une  noie  eut  hs  moyens 
(tutiliser  au  profit  de  V alimentation  la 
matière  grasse  et  le  tissu  organique  des  os. 
Le  but  de  ce  travail  semble  être  de  prouver 
la  supériorité  des  produits  exiraits  du  )  œuf 
et  du  mouton.  Les  gn'issesde  cheval  exhalent 
un  léger  arôme  agréable  (i),  même  durant 
plusieurs  jours  îipi es  leur  extraction,  tandis 
que,  dans  des  conditions  semblables,  les  subs- 
tances grasses  des  différents  tissus  du  bœuf 
et  du  mouton  ont  uoe  odeur  de  suif  plus  ou 
moins  prononcée.  A  cette  époque  déjà,  les 
graisses  et  huiles  de  cheval  étaient  entrées 
pour  une  large  part  d^os  Talimentalion. 

tnflaence  'de  raleoolisme  dan»  le* 
maladie»  chirnrfl^lcales.  —  M.  Verneuil 
donne  lecture  d'une  note  relative  à  la  gra- 
vité exceptionnelle  du  pronostic  des  lésions 
traumatiques  chez  les  individus  entachés 
d*alcoolisme  chronique.  Voici  les  conclu- 
sions de  ce  travail  : 

J""  Les  lésions  traumatiques  offrent  une  gra- 
vité exceptionnelle  chez  les  sujets  entachés 
d'alcoolisme. 

2°  La  mort  {-urvîent  parfois  avec  une  rapi- 
dité foudroyante,  sans  qu'il  soit  t  ossible  de  la 
prévoir  ni  de  l'expliquer. 

3^  Dans  d'autres  cas,  elle  est  causée  soit  par 
des  accidents  généraux  ayant  pour  siège  les 
organes  internes,  soit  par  des  accidents  nés 
de  la  blessure  et  dus  à  l'absence  des  phéno- 
mènes réparateurs  naturel?. 

Ix°  L'origine  première  de  ces  accidents  peut 
être  attribuée  souvent,  mais  non  toujours,  à 
des  lésions  viscérales  antérieures.  L'altération 
primitive  et  consécutive  du  sang  joue  sans 

-" 

(1)  Cetle  odeur  est  à  peu  près  la  mdincque  celle  de  la 
graisse  d'oie.  On  peut  manger  cttte  graisse  sur  le  pain 
grillé,  quoiqu'elle  ne  soit  pas  tout-à-fait  aussi  délicate. 


doute  un  certain  rôle,  mais  la  science  ne  Ta 
pas  encore  nettement  établi. 

5°  Le  diagnostic  de  l'alcoolisme  antérieur  à 
la  blessure  est  ordinairement  assez  facile.  Il 
importe  beaucoup  de  le  poser  avant  le  déve- 
loppement des  accidents  locaux  ou  généraux. 

6''  La  thérapeutique  préventive  ou  curative 
est  encore  mal  fixée,  et  ceci  s'applique  aussi 
bien  au  traitement  pharmaceutique  qu'au 
traitement  chirurgical. 

70  Les  indications  et  contre-indications  opé- 
ratoires piécises  sont  vagues  et  incertaines. 
Dans  toutes  les  opérations,  on  recueille  plus 
de  revers  que  de  succès,  et  il  en  sera  ainsi 
tant  que  la  prophylaxie  et  la  thérapeutique 
médicale  ne  seront  pas  plus  avancées. 

S""  Les  résultats  obtenus  par  la  chirurgie 
conservatrice  ou  radicale  chez  les  sujets  alcoo- 
liques doivent  être  mis  à  part  dans  les  statis- 
tiques générales. 

Séance  du  20  décembre. 

Élection.  —  L'Académie  procède  par  voix 
de  scrutin  à  la  nomination  d'un  membre  as- 
socié national  et  d'un  menU>re  correspond 
dont  national, 

La  Commission,  par  l'organe  de  M.  Henri 
Roger,  portait  en  première  ligne,  pour  la 
place  d'associé  national,  M.  Ehrmann,  de 
Strasbourg,  et  pour  celle  de  correspondant 
national,  M.  Tourdes;  également  de  Stras- 
bourg, Désirant  faire  de  cette  élection  Tocca- 
sion  d'une  manifestation  patriotique,  efle 
émettait  le  vœu  que  ces  deux  honorables  can- 
didats fussent  élus  à  l'unanimité.  M.  Chauffard 
eût  voulu  que  ces  honorables  cau<lidnts  fus- 
sent élus  par  acclamation,  si  le  règlement  ne 
s'y  fût  opposé.  On  passe  donc  au  vote  au 
scrutin.  MM.  Ehruiann  et  Tourdessont  nom- 
més à  runanimité,  ipoins  une  voix. 

Influence  de  l'alcoolisme  dans  les  ma- 
ladies de  cause  interne.  —  A  propos  de 

la  note  lue  dans  la  précédente  séance  par 
M.  Verneuil,  M.  Hardy  examine  les  effets 
de  l'alcoolisme  dans   le   domaine  purement 
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médical.  Il  reconnaît  que  le  pronostic  des 
maladies  de  cause  interne  est  aggravé  par  les 
habitudes  d'ivrognerie ,  mais  non  pas  peut- 
être  dans  la  mesure  indiquée  par  son  collè- 
gue; on  a  de  fréquents  exemples  de  pneumo- 
nie chez  des  ivrognes  qui,  néanmoins,  guéris- 
sent. M.  Hardy  ne  partage  pas  non  plus  Topi- 
nion  de  sou  collègue  sur  Timpuissance  de  la 
thérapeutique  contre  cette  complication.  Il  est, 
dit-il,  un  fait  qui  s^impose  :  c'est  le  bon  effet 
des  alcooliques  dans  le  traitement  des  mala- 
dies aiguës  des  ivrognes,  telles  que  la  pneumo- 
nie, Térysipèle,  raogine,  la  variole,  l'endo- 
cardite. 

Delirivm  tremens.  —  A  propos  de  Tal- 
coolisme,  M.  Gubler  passe  en  revue  les  divers 
traitements  qui  ont  été  opposés  contre  le 
delirium  tremens,  qui  est,  selon  lui,  une  simple 
névrose  :  le  traitement  doit  consister  daus  les 
alcooliques  donnés  à  dose  modérée,  comme 
stimulants,  et  pour  ne  pas  priver  brusque- 
ment le  malade  de  son  excitant  habituel  ;  les 
narcotiques,  ou  mieux  les  hypnotiques,  To- 
pium,  peut-être  la  jusquiame,  à  Texclusion 
des  autres  solanées  vireuses,  le  cbloral.  On 
continue  pendant  plusieurs  jours  les  médica- 
ments, k  doses  efficaces. 

Mais,  si  le  détire  ne  s'apaise  pas  et  si  l'on 
voit  survenir  le  phénomène  d'excitation  locale 
et  générale,  il  faut  cesser  les  moyens  précé- 
dents et  recourir  aux  toniques  vaso-moteurs  , 
rarement  aux  antiphlogistiques  ordinaires, 
aux  sangsues,  éméto-catliarliques.  Parmi  les 
toniques  vaso-moteurs,  M.  Gubler  a  employé 
avec  succès  le  bromure  de  potassium  à  la  dose 
de  2  à  10  grammes,  le  sulfate  de  quinine  à  la 
dose.de  1  gramme  à  1,50;  la  digitale,  sous 
fonne  alcoolique,  à  la  dose  de  i,  3,  /i  et 
6  grammes. 

Séance  du  27  décembre  i  870. 

PRÉSIDENCE     DE  M.  DENONVILLIERS. 

lËLection  dei  membres  du  bureau  pour 

1871.  —  M.  Wurtz,  vice- président  actuel, 
passe  de  droit  président;  M.  Barth  est  élu  vice- 
président. 

Le  secrétaire  des  séanoes>  M.  Béclard,  est 
élu  par  acclamation. 

MM.  Bicber  et  Reynold  sont  nommés 
membres  du  conseil. 


M.  le  président,  au  nom  du  bureau,  propose 
de  laisser  les  choses  dans  le  statu  quo^  en  ce 
qui  concerne  le  prix  de  i870,  dont  la  distri- 
bution aura  lieu  à  une  époque  indéterminée. 

Inflaence  de  ralcoollsme  de*  maladies 
ehlrnrglcales.  (Suite  de  la  discussion.)  — 
M.  Gosselin  fait  remarquer  que  Talcoolisme 
n'exerce  pas  une  grande  influence  sur  les  ma- 
ladies chirurgicales  qui  ne  sont  pas  accompa- 
gnées de  solution  de  continuité  des  tissus* 
G*est  dans  les  cas  de  solution  de  continuité 
plus  ou  moins  étendue  qui  sont  le  siège  d'un 
travail  de  suppuration^  précédé  ou  accompa- 
gné d'une  fièvre  plus  ou  moins  intense,  c'est 
dans  ces  cas  principalement  que  Taclion  des 
alcooliques  semble  se  manifester.  De  ce  nom- 
bre sont  Térysipèle  phlegmoneux,  le  phleg- 
mon diffus,  etc.  L'action  fâcheuse  de  Talcoo- 
lisme  se  fait  également  sentir  chez  les  indivi- 
dus aiïectés  de  phlegmasies  suppuratives  des 
voies  urinaires,  ainsi  que  chez  ceux  atteints 
de  lésions  traumatiques  du  crâne,  de  fracture 
du  rocher,  par  exemple,  avec  phénomènes  re- 
lativement légers,  de  contusions  cérébrales. 
On  voit,  malgré  la  bénignité  apparente  des 
symptômes,  les  terminaisons  funestes  surve- 
nir rapidement  chez  les  sujets  entachés  de  vice 
alcoolique.  Le  pronostic  s'aggrave  proportion- 
nellement à  Tancienneté  des  habitudes  ébrieu- 
ses.  Dans  les  fractures  compliquées  de  plaie, 
Talcoolisme  parait  aussi  exercer  une  iufluence 
fâcheuse. 

Quant  à  la  thérapeutique  de  Talcoolisme 
dans  les  lésions  chirurgicales,  M.  Gosselin 
avoue  qu'elle>st  encore  à  trouver. 

Pour  ce  qui  est,  enfin,  de  l'inflaence  de 
l'alcoolisme  sur  les  opérations  pour  cas  trau- 
matiques, M.  Gosselin  est  porté  à  croire  qu'elle 
est  f&cheuse  ;  mais  il  n'a  pas  encore  une  ex- 
périence personnelle  suffisante  pour  pouvoir 
se  prononcer.  Dans  les  opérations  pour  trau- 
matisme ,  on  a  trop  souvent  affaire  à  des  cas 
pathologiques  pour  pouvoir  se  prononcer  en 
connaissance  de  cause. 

Séance  du  3  janvier  1871. 

PRÉSIDENCE   DE  H.   WURTZ. 

Influence  de  l'alcoolisme  en  chlruri^ie 
et  en  médecine  (suite  de  la  discussion).  — 
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ML  Béi^ier  esl  disposé  à  adqiellre^  in^me  pour 
)6s  cas  demaladie  ialeroe,  la  désastrease  ia^ 
Ineoe»  attribuée  par  M.  Vemeiiil  à  Faioo^ 
lisifie. 

Les  désordres  examinés  d'une  façon  géné- 
rale sont  deciîven  oidres.  Ce  sont  d'abord  des 
^DgestionSrniomenianées  (d^oii  la  sltaatilatioo); 
pms,  à  un  de^iré  pins  avaneé,  félat  selérotiqne 
4ft  certains  ofganea»  aclérûse  dont  les  eenséi- 
^H^Dces  varieotseloii  leaorganea.  Dans  le  foie^ 
Oè  sont  les  sigoea  de  roGclusion  éa  sf stène  de 
k^ veine-porte  ;  dans  le  système  nerveux,  c^est: 
it  le  trewbJement  habituel,  qui  sa  rapproche 
taqt^  quoiqu'il  soil  moins  fixe  et  xpoins  intense, 
de  Félat  choréique  de  la  sclérose  en  pkagues 
ies  centres  nerveux;  2«  l'obtnsieB  de  l'ovle, 
4ftla  vue,  la  perle  de  la  mémoire  e  de  ristel- 
lîgence,  les  paralysies  localisées^  plus  fréquent 
tee^dans  leamecnbres.  inférkors,  ce  qui  retiaoe 
•influence  si  eonslante  de  l*alcool  s«r  te  train 
tia  derrière  des  animaux  expérimentalemeiU 
empoisonnée  par  cette  substance. 

Baiifl,  à  un  degré  de  plus  de  Falcoolisine,  se 
nsantfesient  raltératioQ  graisseuse  dee  tissus^ 
Ift.*6téatose  des  différents  organes. 

La  sclérose  et  la  sléatose  représenteni,  sut* 
vaut  M.  Béhier ,  les  terme»  importanls.  de  la 
fueslion  posée  par  M.  Yerfteuil.  Ces  lésions 
emistituent  poar  Técenomie,  surlout  la  stéa- 
teee,  un  état  de  d^radalion  qui  abaisse  sensi- 
lilfiBient  la  force  de  résistance  aux  dépressions 
frednâes  soit  par  la  maMIe^  soii  par  letraa- 
malisme.  Or  celte  altération ,  cette  mortiûcftr 
tel  graisseuse  dee  organes,  est  trèa^générali- 
•ée  seus  Hofflaeiice  de  l'action  prolongée  de 
l'alcool. 

Le  deUHum  tremêm,  suivant  Bf^  Bélrier, 
afipertient  à  une  phase  de  ratoeolisose  difié* 
rente  de  celle  marquée  par  les  étals  préeé« 
éents^  à  une  phase  peut-èlre  même  avancée, 
toui  au  moins  à  un  état  qni  relève  plue  spé-^ 
eialernsnt  d'une  modifiealion  du  aystème  cé« 
rébral.  Ainsi  que  Ta  dit  M.  Gabier,  ee  n*est 
Mllement  un  délire  par  stimulation  ;'C*est  un 
délire  dépressif,  un  délire  d'épuisement.  La 
preuve^  c'est  que  Talcool  donné  à  doses  frac- 
tionnées, c'est-à-dire  è  doses  capables  de  sou- 
.  tenir  et  de  réveiller  Taclion  du  système  céré- 
bral, amène  la  eessalion  des  phénomènes. 

Peut-on  prévoir  et  reconnaître  que  Técono- 
ttioeal  arrivée,  sous  Tinfluence  de  Talcool  ab- 
wrbé>eB  excès,  &  la  période  des  altérations 


organiques  donl  il  a*agitT  G^sl  une  chose 
sez  difficile.  Cependant  il  est  une  coIncideMe 
dont  il  font  tenir  compte,  à  savoir  la  surcharge 
g<raifisense  du  tisep  connecitf.  Il  est  <leux  fSaifii 
qui  semblent  acquis:  l*  k  surohargo  gndo- 
seuse  du  cœur,  du  mésentère  et  de  quelques 
autres  régions  chez  les  alcooliques;  2*  Teai-- 
bonpoinl  trè»-marqué*des8o}els  chei  teeqvelB 
se  manifeste»t  les  symptômes  graves  dont  11 
s'agita  propos  d'ane  laaladioou  d'un  trauma- 
tisme. 

Chez  les  indhrjdosatéaiosés,  touto  afifectieB 
aecidentelle  peut  revêtir  des  caractères  graves 
tout  à  fait  insolites,  et  la  stéatose  généralisée 
est  une  des  conséquences  presque  inévitables 
deTalcooIisme;  seulement  elle  constitue  une 
phase,  un  degré  distinct  de  ces  lésions  consé- 
cutives. 

La  stéatose  est  encore  la  conséquence  de 
beaucoup  d*affections  aiguès  d^ns  lesquelles 
on  ne  Ta  pas  encore  signalée,  parce  qu^on  n^ 
pas  eu  ridée  de  la  rechercher.  M.  Henri  Liou- 
ville  a  constaté  chez  un  grand  nombre  de  su- 
jets morts  de  variole  grave  un  état  de  stéatose 
du  foie,  des  reins,  da  cœur  et  d'autres  mus^ 
ctes  de  Téconomie,  comme  aussi  des  capillai- 
res de  Tencéphale  et  de  la  moelle. 

L'emploi  des  préparations  alcooliques,  son- 
vent  utile  quand  il  est  méthodique,  dans  les 
cas  où  le  délire  spécial,  délire  dépressif,  quoi- 
que violent,  vient  compliquer  les  maladies  ai- 
gués,  ne  trouve  plus  une  place  efficace  quand 
il  s^agit  de  combattre  les  accidents  qui  parai»- 
sent  résulter  de  Tétat  de  stéatose  généralisée^ 
Celte  dernière  constitue  une  lésion  organique 
véritable,  une  misère  organique  dont  le  remède 
nous  échappe,  si  tant  est  qu'il  est  possible;  fl 
en  est  d'elle  comme  de  Pétat  de  glycosurie 
qu'on  modère  sans  le  guérir,  et  qui  reste  nue 
déplorable  opportunité  morbide.  Le  temin 
est  mit)é,.  tout  support  fléchit  chez  ces  sujets, 
tout  secours  est  inefficace.  Dans  ces  cas,  la  re- 
marque de  M«  Yerneuil  est  absolument  vraie  ; 
son  pronostic  véritablement  fâcheux  est  rîgou- 
reueeme&t  exaat,  rimpoiesance  thérapeul^e 
est  à  peu  près  absolue,. et  les  reconstituaali 
les  plus  feroiest  coawi9>les etimiiUiits  ieftplos 
énergiques,  sont  restés  entièrement  iaeikacei 
jusqu'ici» 

M.  VerneuH,  après  avoir  répoadn  aux  ora- 
teurs qui  l'ont  précédé,  aborde  la  queslioftdn 
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delirium  tremens.  Selon  lui,  il  D'existé  pas 
de  remède  spécifique  contre  le  delirium  tre- 
viens.  Le  traitement  doit  varier  suivant  les 
iormes  de  Pétat  présumé  du  cerveau  et  des 
«vtre0  organes  de  Téconomie.  Les  agents  qui 
ont  le  plus  promis  et  tenu^  et  qai,  administrés 
avec  discernement,  réussissent  le  mieux,  sont 
l'alcool  et  ses  dérivés,  les  toniques  et  les  sti- 
mulants en  cas  de  délire  infectieux;  Topium, 
le  bromure  de  potassium,  le  chloral  en  cas  de 
délire  réflexe.  Lorsque  ce  dernier  est  4éger^ 
rezpectalion  peut  suffire. 

I)*aulres  moyens  encore  :  le  tartre  slibié  ^ 
les  purgatifs,  la  digitale,  les  antipftilogisliques 
locaux^  les  révulsifo  eux-mêmes,  seront  utiles 
si  l'état  du  cerveau  ei  de  ses  enveloppes  et  des 
autres  grands  viscères  en  indique  remploi. 

M.  Verneuii ,  siins  prétendre  comparer  son 
expérience  personnelle  à  celle  de  M.  Oosselin, 
a  observé  pendant  sept  ans^  soit  à  Saint-Louis, 
soit  à  Lariboisière ,  un  bon  nombre  de  frac- 
tures Compliquées.  Chez  les  sujets  réellement 
sains,  il  a  obtenu  une  moyenne  très-satisfai- 
sante de  succès  à  Taide  de  Tocclusion,  des  ap- 
pareils perfectionnés  ou  des  appareils  ordinai- 
res, des  pansements  «uUipliés,  du  draincige, 
et  enfin  des  grande»  opérations^  amputations 
ou  résections^  primitives  ou  secondaires.  Trois 
fractures  de  cuisse  compliquées  de  plaie  ont 
guéri  sans  trace  de  suppuration. 

En  revanche  >  chez  les  alcooliques,  à  peine 
a-t-il  pu  olUenir  deux  ou  trois  succès  à  1  aide 
d'amputations  primitives. 

M.  Gosselln  explique  la  gravité  des  blessures 
chez  les  alcooliques  par  une  sorte  de  sénilité 
précoce.  Ce  mot  heureux  exprime  une  idée 
exacte.  On  sait  que  la  ûbre,  la  cellule,  Tacinus, 
le  capillaire,  ne  sont  pas  identiques  morpholo- 
giquement et  chimiquement  aux  divers  ftges 
de  la  vie,  et  que  leurs  propriétés  organiques, 
leur  nutrition,  par  exemple,  ne  sont  pas  les 
mêmes  chez  le  vieillard  que  chez  Tadulte  ou 
reniant. 

'  Au  point  de  vue  physiologique,  Talcool,  s*il 
agit  comme  excitant,  amène  Tosure  prématu- 
rée des-ofganesen  les  provoquait  à  une  action 
incessante  et  excessive;  s'il  agit  au  contraire 
comme  agent  d'épargne  ou  en  retardant  la  dé- 
sasflimiJatlon,  il  rend  la  nutrition  languissante 
et  surtout  la  réparation  imparfaite,  puisqu'elle 
ii*a  pour  fdcteurs  que  des  éléments  aaatomi- 
ques  ayant  déjà  trop  vécu  pour  être  féconds. 


Séance  du  17  janvier  1871. 

Influeiiee  de  l'alcoolisme  (suite  de  la 
discussion}.  M.  Aichet.  Il  existe,  chez  les  bu- 
veurs, une  véritable  gastrite  chronique ,  va- 
riable dans  son  intensité  et  ses  degrés,  parfai- 
tement établie  par  les  nécropsies  et  s*accusant 
pendant  la  vie  par  des  symptômes  irrécusa- 
bles :  irritation  factice  de  Pappétit ,  suivie 
bientôt  du  dégoût  pour  la  nourriture,  d'une  vé- 
ritable aronexie  et  plus  tard  d'une  dyspepsie 
caractéristique  connue  généralement  sous  le 
nom  de  dyspepsie  des  ivrognes.  Plus  l'alcool 
est  concentré ,  comme  dans  le  gin ,  le  ver^ 
mouth  on  Vabsintàe,  plus  il  produit  son  action 
délétère  sur  les  éléments  anatomiques;  et  c^est 
surtout  chez  les  individus  qui,  comme  le  plus 
grand  nombre  des  ouvriers,  prennent  ces  bols- 
sons  à  jeun,  c'est-à-dire  alors  qu'aucun  ali- 
ment ne  s'oppose  au  contact  direct  de  la  li« 
queur  toxique  sur  les  parois  du  viscère,  que 
s'observent  les  plus  fâcheux  effets. 

Cette  gastrite  chronique  existe  chez  tous  les 
buveurs  à  des  degrés  variables,  détermine  des 
dyspepsies,  et,  comme  conséquence,  une  ré- 
paration insuffisante.  Si  à  cette  cause  on  ajoute 
que,  pour  réveiller  l'appétit,  les  buveurs,  dans 
la  classe  du  peuple,  font  usage  des  stimulants 
les  plus  énergiques,  tels  que  le  poivre,  le  vi- 
naigre, le  piment  et  le  sel,  qui  assaisonnent 
toujours  en  excès  leurs  mets  de  prédilection, 
la  charcuterie  et  la  salade,  on  comprendra  com- 
bien l'économie  doit  souffrir  d'un  pareil  ré- 
gime. 

Quant  à  l'influence  plus  ou  moins  directe 
que  peuvent  exercer  sur  la  marche  des  affec- 
tions chirurgicales  les  dégénérescences  viscé- 
rales, conséquence  de  l'intoxication  alcoolique 
chronique,  M.  Richet  avoue  que,  depuis  dix-- 
huit  mois  que  son  attention  a  été  spécialement 
attirée  sur  cette  question,  il  n'a  pu  encore  sai- 
sir aucun  rapport  bien  net  de  cause  à  effet. 

En  ce  qui  concerne  la  thérapeutique  chirurgi- 
cale^ M.  Richet,  comme  M\l.  Verneuii  et  Gosse- 
lin^  la  considère  comme  absolument  innpuis- 
santé  eontre  les  accidents  graves  provoqués 
par  les  lésions  traumatiqnes  chez  les  individus 
atteints  d'alcoolisme. 

Séance  du  ^4  Janvier. 

'  Inllaeiiee  iflle  l^aleoollsme  (suite  de  la 
discussion).  La  parole  est  à  M.  Chauffard,  qui, 
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dans  un  dL^cours  écril  ^  s'éiève  «lUX  considé- 
ralions  les  p!usi  élevées  de  science  et  de  morale. 
L^alcoolisme  est  selon  lui  un  des  pins  grands 
fléaux  qui  menacent  la  prospérité  de  notre 
race  (1).  M.  Chauffard  pense  bien  que  c'est  à 
une  aiiéralion  plus  ou  moins  prononcée  de  la 
force  plastique  qu'on  doit  rattacher  les  acci- 
dents à  tout  degré  auxquels  donnent  lieu  les  lé- 
sions traumatiques.  Or  il  s'agit  de  savoir  quel 
rôle  joue  l'alcool  au  point  de  vue  de  la  nutri- 
tion et  des  forces  plastiques.  D'abord,  Palcool  ne 
nourrit  pas  ;  il  est  éliminé  en  nature  presque 
en  totalité,  et,  an  contraire^  il  nuit  à  la  nutri- 
tion, car  il  est  nn  agent  puissant  et  direct  de 
stéatose^  de  cette  stéatose  pathologique  qui 
substitue  aux  humeurs  et  aux  tissus  vivants 
des  éléments  inertes  et  dépourvus  de  vie.  Il 
est  beaucoup  d'autres  facteurs  de  cette  altéra- 
tion :  le  phosphore,  l'arsenic,  le  tartre  stl- 
bié ,  etc.  On  a  trop  vanté  le  pouvoir  reconsti- 
tuant de  l'arsenic,  dont  les  effits  thérapeuti- 
ques ne  durent  pas.  Le  praticien  ne  doit  pas 
perdre  de  vue  que  l'arsenic  est  un  agent  de 
stéatose,  et  par  conséquent  de  ruine  plus  ou 
moins  prochaine. 

M.  Chauffard  étudie  l'action  toxique  et  st  éa- 
togène  de  Talcool  ;  il  signale  l'anorexie  des 
buveurs  et  le  peu  de  résistance  de  forces  vitales 
chez  eux.  L'alcool,  en  engendrant  une  sorte  de 
décrépitude  sénile,  l'inanition,  engendre  des 
gangrènes,  des  phlegmons  diffus,  un  état  ady- 
namique  irrémédiable. 

L'orateur  n'admet  pas  que  l'arsenic  et  l'al- 
cool soient  des  agents  antidéperliteurs ,  des 
moyens  d'épargne  comme  le  veulent  MM.  Sée 
et  Gubler,  d'après  une  théorie  venue  d'outre- 
Rhin  :  cette  opinion,  dit  M.  Chauffard  a  avait 
la  fortune  de  nous  venir  d'Allemagne,  d'où 
nous  sont  arrivées  depuis  quinze  ans  tant 
d'erreurs  pour  quelques  rares  vérités,  tant  de 
préjugés  et  une  si  fausse  direction  générale, 


(1)  Ces  réflexions  étaient  alors  d'autant  plus  opportu- 
ne» que  l'ivrognerie  était  un  Yicc  presque  universel 
dans  la  garde  nationale  de  Paris,  et  que  surtout  dans  les 
nouveaux  bataillons,  presq^ie  uniquement  composés  des 
classes  ouvrières,  récemnent  appelées  à  faire  pirUe  de 
la  garde  nationale,  les  officiers  nommés  par  l'élection 
étaient  souvent  les  premiers  &  donner  l'exemple  de  l'i- 
Trogncrie.  On  avait  môme  dû ,  une  fois ,  ramener  des 
tranchées  dans  Paris  un  bataiUon  entier,  dont  la  plus 
grande  parUe  était  en  état  dUvresse  et  hors  d'état  de  foire 
son  service,  ce  qui  fut  l'objet  d'un  ordre  du  jour. 

N.  D.  R. 


comme  aussi,  je  le  reconnais,  tant  d'ardeur  et 
de  patience  dans  la  recherche  et  parfois  tant 
de  finesse  dans  ranaiys>\  Et,  en  m'exprimant 
ainsi,  messieurs,  au  sujet  des  savants  d'outre- 
Rhin,  je  ne  cède  en  rien  aux  entraînements  de 
l'heure  présente^  à  la  l<^giiime  indignation 
qu'excitent  en  nous  ces  haines  jalouses ,  ces 
cupidités  féroces  éclatant  après  avoir  été  mal 
contenues,  en  basses  insultes  et  en  joies  fan- 
faronnes ,  et  là  jusque  dans  les  chaires  ofû- 
cielles  de  Berlin.  Non,  la  saine  science  plane 
au-dessus  de  telles  passions,  et  les  jugements 
ne  doivent  pas  flotter  au  gré  des  malheurs  ou 
des  triomphes  du  jour.  » 

M.  Chauffard  étudie  ensuite  les  accidents 
nerveux  dus  à  l'alcoolisme  ;  le  delirium  tre- 
mens^  délire  d'excitation  pure,  qui  ne  saurait 
répondre  à  une  sclérose  très- accentuée  des 
centres  nerveux.  A  un  degré  plus  avancé  d'al- 
coolisme,  c'est  un  délire  à  forme  asthéniqae 
primitive,  s'accompagnant  du  cortège  com- 
plet de  tous  les  symptômes  adynamiques.  Dans 
le  délire  septioémique,  l'alcoolisme  s'efface,  et 
la  septicémie  demeure  seule,  le  délire  devient 
septicémique... 

Un  peu  plus  loin,  H.  Chauffard  proteste 
contre  l'action  réflexe,  cette  autre  invention 
germanique.  «  L^action  réflexe,  dit-il,  est  de- 
venue en  pathologie  la  plus  banale  et  la  plus 
insignifiante  explication  que  l'on  puisse   in* 
voquer.  Ne  sortons  pas  dt^s  accidents  nerveux 
liés  à  un  traumatisme  on  à  une  action  locale. 
Qu'à  la  suite  d'une  plaie  trouvée  légère,  un 
blessé  soit  pris  d'accidents  tétaniques,  on  ac- 
cuse l'action  réflexe;  qu'à  la  suite  d'une  irac- 
ture,  le  patient  soit  pris  de  délire  tremblant, 
action  réflexe  ;  la  présence  d'helminthes  intes- 
tinaux produit-elle  la  dilatation  de  la  pupille, 
ou  des  accidents  épileptiformes,  action  réflexe  ; 
un  cathétérisme  simple,  sans  érosion  de  la  mu- 
que  urétrale,  produit-il  des  accès  fébriles  à 
forme  périodique,  action  réflexe.  En  patholo- 
gie interne,  l'action  réflexe  et  la  paralysie  des 
nerfs  vaso-moteurs  répondent  également  aux 
affections  les  plus  disparates.  Sachons  donc  voir 
que  l'action  réflexe  indique  seulement  un  mo- 
de de  transmission  et  d'impressions  sensitives; 
c'est  le  mécanisme  de  la  vie  de  sensibilité 
à  travers   le  système   nerveux;   mais  voilà 
tout. 

La  différence  des  elTets  produits  par  Taicool 
suivant  les  individus^  c'est  la  résistance  si  va- 
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riable  que  les  diverses  personnes  opposent  à 
rinloxicatiOQ  alcoolique,  soit  à  rintoxicalion 
accidentelle  et  aigaè  de  I^ivresse,  soit  à  Tin- 
toxication  chronique,  à  Palcoolistne.  Les  uns 
tombent  dans  Talcoolisme,  alors  que  d'autres 
ne  ressentent  aucun  trouble  fâcheux,  quoique 
Tabiis  ait  élé  le  même  dans  les  deux  cas,  ou 
môme  qu'il  ait  été  plus  considérable  dans  le 
second.  Pour  remonter  à  la  cause  de  ces  diffé- 
rences, il  faut  se  rappeler  les  effets  propres  à 
raicool ,  son  action  antinutritive  et  anti- 
plastique.  Si  donc  les  uns  cèdent  et  si  les  au- 
tres résistent  à  Talcoolisme,  il  est  logique  d'en 
inférer  une  différence  correspondante  dans  la 
force,  de  résistance  des  facultés  nutritives  et 
plastiques.  Cette  énergie  variable  de  force 
plastique,  les  chirurgiens  l'observent  tous  les 
jours  ;  chez  certains  blessés  elle  est  d'une  fai- 
blesse, chez  d'autres  d'une  puissance  qui,  pa- 
reillement^ quoique  en  sens  inverse,  frappent  le 
praticien  d'élonnement.  Les  uns  ne  surmon* 
tent  pas  les  blessures  les  plus  légères  ;  les 
autres  supportent,  sans  perturbations  appré- 
ciables, de  vastes  et  de  profonds  délabrements 
qui  semblent  déGer  toutes  les  ressources  de 
la  nature  et  de  l'art  La  mort  vient  là  où  la 
guérison  semblait  assurée;  la  guérison  se  fait 
alors  que  la  mort  paraissait  inévitable;  et  cela 
'sans  qu'aucun  incident  particulier,  venant  des 
circonstances  ambiantes,  puisse  expliquer  ces 
issues  inattendues. 

De  pareilles  différences  se  rencoutrent  dans 
les  races.  Il  est  des  races  qui  supportent  mieux 
que  d'autres  de  grands  ébranlements  trauma- 
tiques  et  qui  accomplissent  plus  sûrement  les 
réparations  plastiques  que  ceux-ci  nécessitent. 
La  race  anglo-saxonne  me  parait  pouvoir,  sans 
fléchir,  tolérer  les  traumatismes  considérables  ; 
la  race  française,  au  contraire,  telle  que  l'a 
constituée,  à  travers  de  longs  siècles,  l'inces- 
sant mélange  des  nationalités  primitives,  suc- 
cessivement établies  et  absorbées  sur  le  sol 
des  Gaules,  cette  race  qui  ressent  si  vivement 
toutes  les  excitations,  qui  se  soulève  et  réagit 
toujours  de  façon  à  troubler  sans  cesse  les 
œuvres  de  la  vie  nutritive,  qui  veulent  avant 
tout  le  calme  et  comme  l'inertie  de  la  vie  de 
relation,  cette  race,  disje,  est  mal  disposée 
aux  grandes  restaurations  plastiques,  supporte, 
difficilement  le  délabrement  d'un  traumatis- 
me étendu. 


M.  Chauffard  termine  ainsi  : 

«  Vous  le  voyez,  messieurs,  notre  rôle  mé- 
dical dans  l'alœolisme  est  pauvre  et  triste. 
C'est  à  d'autres  qu'à  nous  de  fournir  le  re- 
mède d'un  mal  honteux.  Cette  tàclie  incombe 
à  ceux  qui  façonnent  et  qui  vivifient  l'esprit  et 
le  coeur  des  générations  actuelles.  Ces  généra- 
tions, il  faut  les  instruire  et  surtout  les  mora- 
liser; sachons-le  bien,  l'instruction  seule  de- 
meurera impuissante.  On  aura  beau  apprendre 
à  nos  populations  les  funestes  effets  de  l'alcoo- 
lisme, que,  du  reste,  elles  n'ignorent  pas,  elles 
ne  se  laisseront  pas  moins  entraîner  à  la  sa- 
tisfaction de  ces  grossières  jouissances;  jamais 
le  sentiment  de  leur  intérêt  n'a  retenu  les 
masses  humaines.  Pour  arrêter  les  hommes  en 
face  dé  leurs  passions,  il  faut  les  pénétrer  d'i- 
dées morales,  d'idées  de  devoir  et  de  dévoue- 
ment, d'abnégation  et  de  sacrifice.  Que  le  mé- 
decin et  le  moraliste  marchent  de  concert  à 
cette  œuvre  devenue  difficile.  Pour  nous,  sur- 
tout, disons-nous  bien  qu*en  raison  de  l'au- 
torité que  nous  donne  notre  science^  il  nous 
faut,  plus  que  d'autres,  éviter  de  causer  le 
moindre  ébranlement  à  l'édifice  de  la  moralité 
humaine;  disons-nous  bien  qu'il  faut  respec^ 
ter  tout  ce  qui  la  sert,  tout  ce  qui  la  propage, 
tout  ce  qui  l'affermit  et  l'élève.  » 

Séance  du  31  Janvier. 

lieirs  Falret.  —  L'Académie  est  informée 
par  une  lettre  de  M.  H....,  «olaire  à  Paris, 
que  M.  Falret ,  dout  la  moi  l  déjà  ancienne 
vient  d'être  connue,  a  légué  par  testament  à 
cette  compagnie  une  somme  de  10,000  fr. 
pour  la  fondation  d'un  prix  de  1,000  fr. 
à  décerner  tous  les  deux  ans  à  l'auleur  du 
meilleur  mémoire  sur  les  maladies  mentales 
et  nerveuses. 

—  La  discussion  sur  l'alcoolisme  continue. 
Tant  de  discours  déjà  prononcés  ont  déjà  un 
peu  usé  la  matière.  Dans  le  discours  de  M.  Gi- 
raldès,  nous  ne  voyons  guère  à  signaler  que 
l'opinion  émise  par  ce  chirurgien  que  le  deli- 
rium  tremens  chez  les  opérés  et  les  blessés 
n'est  pas  susceptible  d'être  guéri  par  Topium 
à  haute  dose. 

Séance  du  7  février  1871. 
Alcoolisme.  —  M.  Yerneuil  répond  aux 
trois  précédents  orateurs  et  maintient  ses  con- 
clusions. 
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Séance  du  14  Jévrier, 


Élection.  —  M.  Chauffard,  d'Avignon,  est 
Dommé  membre  asiocié  oational,  et  M.  Seai, 
de  Marseille*  membre  correspondanl  Mlional. 

AicooiUme  (anite  de  la  diaeaasioD). -^ 
M.  Verneuil  codUdiw  le  diacoars  qu'il  a 
commencé  dooa  la  aéanoe  précédente ,  et 
ajoute  quft,  voulant  a'aaaocier  aux  considéra- 
tions élevées  de  morale  et  de  patriotisme  par 
lesquelles  M.  Chauffard  a  terminé  son  discoars, 
et  pour  que  celle  discussion  porte  aes  fruits 
hors  de  i*enceinte  académtqne,  il  aouoiet  à 
l'approl>aiioQ  de  rAcadémie  les  propositions 
Boivanies  : 

r  Faire  rédiger  par  une  commission  une 
série  de  propositions  sur  les  effets  et  les  dan- 
gers de  Talcoolisme.  Ces  propositions  seront 
assez  claires  pourèlre  comprises  par  toussasses 
courtes  pour  être  répanduea  à  un  nombre  im- 
mense d^exemplaires  dans  les  ateliers,  les  pri- 
sons, les  hôpitaux,  les  bibliothèques  populai- 
res y  assez  saisissantes  dans  leur  forme  pour 
frapper  IMotagiiiation  et  faire  comprendre  l^é- 
tendue  du  péril.  L'Académie  tout  entière  si- 
gnerait ce  docament. 

2*"  F>réparer  une  pétilfom  qulserâit  adressée 
au  prochain  pouvoir  législatif  et  réclamerait  en 
termes  énergiques  des  lois  contre  rivroguerie. 
Ces  lois  existent  dans  la  presque  totalité  du 
inonde  civilisé;  par  une  déplorable  exception^ 
la  France  en  est  dépourvue.  (Adopté.) 

Séance  du^i  février. 

ll^cès.  —  M.  le  président  annonce  à  TA- 
cadémie  la  perte  douloureuse  qirelle  vient  de 
faire  en  la  personne  de  M.  Danyau.  D'après  la 
volonié  expresse  du  défunt^  les  funérailles 
ont  ^lé  célébrées  sans  apparat  ;  aucun  discours 
D*a  été  prononcé.  M.  le  président  pense  que 
l'Académie  voudra  honorer  k  mémoire  de 
M.  Dany.-tUy  en  décidant  que  la  séance  de  ce 
jour  sera  levée  immédiatement  après  la  lec- 
ture du  procès-verbal  et  le  dépouillement  de 
la  correspondance. 

Alcooliiime.  —  M.  le  président  nomme 
Une  commission  composée  de  MM.  Béclard, 
Bergeron,  Chauffard,  Gosselin  et  Verneuil; 
cette  commission  est  chargée  d^examiner  la 


proposition  présentée  par  M.  Yemenil  dans  k 
préeé  iente  séance  comme  conclusion  de  k 
discussion  relative  au  pronostic  des  lésions 
traumatiques  dans  Falcootisnie. 

Séante  du  28  février  1871. 

PRÉSIDIKGB  1>E  M.  VrORTZ. 

M.  le  docteur  GaTeKowski  lit  nne  note  inti- 
tulée :  De  Vînflmnce  de  raleoolisme  sur  la 

vue,  dont  voici  une  analyse  : 

On  sait  généralement  combien  sont  fré- 
quents les  troubles  des  sens  chez  les  individus 
atteints  de  dellrium  tremens;  mais  ce  qnî  est 
moins  connu,  c^est  la  forme  particulière  d^am- 
blyopie  qui  survient  dans  un  alcoolisme  chro- 
nique. Pourtant,  dit  Tanteur,  cette  affection 
est  trèd-fréquente  à  Paris,  surtont  depuis  fê- 
lai de  siège,  et,  tandis  que  sur  plus  de  3,000 
nouveaux  malades  de  ma  clinique  de  l'année 
dernière,  je  n'ai  rencontré  que  19  cas  de  cette 
amblyopiCy  il  s'est  présenté  pins  de  50  de  cei 
malades  pendant  les  cinq  derniers  mois. 

C*lte  affection  dépend  évidem meut  des  con- 
ditions hygiéniques  conditfennelles  dans  les- 
quelles nous  nous  trouvions  pendant  le  siège, 
et  comme  les  classes  ouvrières  se  nourrissaient 
mal,  et  qu*uo  graod  nombre  d'entre  elles  rem- 
plaçait une  partie  de  nourriture  par  Faleooi 
qu'ils  absorbaient  en  grande  quantité  à  jeon, 
il  en  résultait  naturellement  une  absorption 
plus  facile  de  ce  poison  et  une  intoxication 
len  te. 

C*est  surtout  dans  la  classe  pauvre  qu*on 
rencontre  cette  affection  ;  ceux  au  contraire 
qui  se  nourrissent  bien  en  sont  généralement 
exempts.  Évidemment  l'intoxication  se  produit 
plus  facilement  lorsque  l'estomac  ne  contient 
point  d'aliments.  Je  n^al  vu  qu^un  seul  cas 
d*amblyopie  alcoolique  chez  les  femmes  ;  c'est 
pourquoi  on  peut  dire  qu'elle  est  exclusive- 
ment propre  au  sexe  masculin. 

Voici  les  signes  qui  caractérisent  cette  ma- 
ladie : 

i*  La  vue  s'affaiblit  d'une  manière  assez 
brusque,  et  elle  reste  ensuite  sans  grand  chan- 
gement pendant  des  semaines  et  des  mois; 

2<»  L^ACuité  visuelle  sWaiblit  au  point  qae 
les  malades  peuvent  à  peine  distinguer  de 
très-gros  caractères  ; 

3*  La  vision  au  loin  se  perd  d'une  manière 
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très-sensible^  et  à  quelques  pas  il  leur  est  im- 
possible de  recoimaiire  la  figuxei  d'une  per* 
flQfine; 

A»  Le  soir,  les  m^ades  sembleDt  voir  mkva^y 
le  trouble  de  la  vue  est  moins  accentué.  La 
inbne  chose  a  lieu  le  matlo  ^  et  j'ai  vu  des 
Dsabdea  qui  pouvaient  très^bien  Ure  le  matin 
axant  de  quitter  leur  lit,  tandis  que>  dans. la 
journée,  ils  voyaient  à  peine  à  se  conduire* 

S^  Par  momeot,  U  y  a  de  la  diplopie  et  de 
1a  polyopie».  ou  bien  les  objets  semblent  se  rap- 
procher ou  s'éloigner  lorsqu'on  les  fixe.  Selon 
npyoi,  ce  phénomène  ne  pent  èlre  expliqué  que 
par  nu  spasme  dn  muscle  accommodateur. 

#«  Le  trouble  de  la  faculté  chromatique 
n'est  pas  constant;  tantôt  le  ronge  parait  brun 
ma  Boîr,  et  le  vert  devient  gris.  Souvent  on  re- 
marque les  contrastes  successMs  des  couleurs 
tr6a*  accentuées.. 

7«  Les  pupilles  sont  souvent  inégales^  for* 
tewent  dUatées  et  peu  DM>bUea« 

i^  A  l'examen  ophlbalmoacopiqui^ ,  on  ne 
ranarque  généralement  aucune  altération. 
Qhei  quelques  individus,  j'ai  pu  constaUr 
pourtant  des  infiltrations  rétiui^nes  séreuses 
et  des  contractions  apparentes  danfii  les  bx^ 


9""  Cette  aflection  est  ordinairement,  rebs)ie 
au  traitement  ;  elle  dure  trèsrlongteo^ps  et  ne 
ctsse  qu'après  la  cessation  complète  de  l'usase 
des  alcooliques. 

10*  On  obtient  une  amélioration  ioconlasr 
taJMe  après  l'usage  de  bromure  de  potassium 
porté  à  de  hautes  doses^  comme  cela  avait  été 
conseillé  par  le  professeur.  Gubler  contre  l'aji- 
ooolismeeii  général. 

W  L'expérience  m'a  démontré  que.le  col- 
lyre à  résérine  (calabarine)  instillé  deux  fois 
dans  l'œil  amène  une  amélioration  immédiate  : 
o*est  pourquoi  je  le  considère  eonume  un  des 
v^ayens  U$  plu$  importants  dans  le  traite* 
naent  de  cette  amblyopie. 

i2«  Cette  affection  n'est  pas  grave  si  elle 
eat  soignée  dès  le  début  ;  autrement  il  faut 
craûidre  qu'elle  devienne  chronique. 

En  parlant  de  l'influence  de  l'alcoolisme  sur 
rœil^  il  est  indispensable  de  signaler  aussi 
son  effet  désastreux  sur  les  opérations  oculai- 
res. J'ai  vu  quelquefois  une  simple  excision  de 
riffis  être  suivie  d'une  iritia  ou  d'iridoehorol- 
dlfte;  qoelqueiois  la  plaie  coméenne  reaUit 
deuifet  trois  semaines  sans  cicatrisation.       «t 


Des  accidii^nts  bien  plus>  graves  encore  peu-* 
vent  survenir  consécutivement  à  une  opératioi| 
de  la  cataracte  par  extraction;  on  voitappa* 
raltre  des  icitis  sopRpratives  et  des  spliacèles 
de  la  cornée,  qui  compronMitlent  le  succès  de 
l'opération. 

Séance  du  21  mars  1871  (1). 
paÉsinxircE  nxL  ic  v^uktiu 

lafecllAii.  panOemtfi.  — *  M.  Beuley  rep- 
peUe  à  l'AnadëiDie  q«a  la  discussion  mir  l'in-^ 
feotion  purulente^  interrompue  en  juin  186», 
devait  èlre  reprise  en  août  1870.  Mais  à  cette 
époque  les  esprits  étaient  mal  disposés;  peut- 
èlre  trouvera-t-QU  que  les  temps  sont  encore 
peu  favorables  aujourd'hui;  cependant*!!  faut 
reprendre  cette  discussion. 

L'infeciion  puralente  survient  à  la  suite  Au 
traumatisme  accidentel  ou  chirurgical.  Tontes 
les  espèQSS  ne  sont  i^as  aptes  à  contracter 
cette  maladie  dans  les  mèiiiea  mesures.  L'ora*- 
leur  part  de  qe  point  pour  conwiérer  TMec^ 
tion  purulente  : 

l«  Au  point  de  me  des  espèces  domesli- 

qnea; 

2*  Dans  ots  espèces^  an>  point  de  vue-  des 
races  et  des  individus  ; 

8«  Dans  les  individus^  ao  point  de  vue  des 
régions,  siège  du  traumatisme  accidentel  on 
chirurgical  ; 

A*  Au  point  de  vue.  des  conditions  favora- 
blea  k  sa  manifestation  ; 

5*  An  point  de  vue  des  moyens  préventifs 
et  curatifs. 

L'espèce  cbevaline  est  la  pins  aple  k  con- 
tracter l'infection  purulente;  elle  a  de  gran- 
des prédispositions  à  cette  affection.  L'orga- 
nisme du  cheval  est  peu  favorable  à  la  cica^ 
Irisation  primitive.  Cet  animal  présente  une 
grande  tendance  à  la  snppuraiiua  :  les  plaies 
les  plus  simples,  la  saignée  elle-même,  ae 
•e  cicatrisent  qu'après  suppuration;  de  là 
cette  grande  prédisposition  à  l'infection  pu* 

ruleate. 

Le  bœuf  présente  des  dispositions  tout  in* 
verses.  Il  a  une  grande  tendance  à  la  plasti- 
cité*  Son  organisme,  contrairement  à  celui  dn 
cheval,  est  réfractaire  à. la  suppuration»  On  en 
trouve  ua  exemple  dans  rapplication  du  sétoa 


(1)  Voir  *•««  k  numéro  da  !«'  ariil  les  séances  un  'i 
du  Dinars. 
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chez  cet  anîmaL  II  faut,  pour  obtenir  la  sup» 
paratioD^  introduire  avec  le  séton  on  sachet 
coDfenaot  du  fubh'mé  corrosif.  Llnfection 
purulente  n'eiiste  pas  chez  le  bœuf. 

Le  mouton  présente  une  constitution  tout 
différente  :  étant  trè^-impresslonnable^  il  sup- 
porte difûcilemeot  le  traumatisme.  Il  a  une 
faible  plasticité.  H  a  une  certaine  tendance 
aux  accidents  septîqnes.  L'infection  puru- 
lente ne  serait  pas  rare  chez  lui,  s'il  subissait 
plus  fréquemment  les  opérations  chirurgica- 
les. Les  expériences  des  physiologistes  en  té- 
moignent. 

Le  chien  présente  au  contraire  une  grande 
force  plastique.  Les  accidents  d'infection  pu- 
rulente sont  très-rares  chez  lui^  et  cependant 
les  opérations  et  les  expériences  pathologi- 
ques sont  pratiquées  sur  lui  très-fréquem- 
ment. 

Le  porc  est  un  animal  très-plastique  aussi; 
Tobésité  complique  ses  plaies  :  d'où  il  présente 
parrols  quelques  accidents  septiques,  mais  pas 
d'infectioû  purulente. 

C'est  chez  les  oiseaux  que  la  fotee  plastique 
se  trouve  développée  au  plus  haut  degré.  On 
peut  établir  en  thèse  générale  qu'ils  ne  pré' 
sentent  jamais  de  suppuration. 

Après  avoir  considéré  l'infection  dans  les 
autres  conditions  indiquées,  M.  Bouley  éta- 
blit : 

i^Que  les  accidents  sont  rares  chez  les 
animaux  à  grande  force  plastique,  fréquents 
au  contraire  chez  ceux  qui  sont  prédisposés  à 
la  suppuration; 

S""  Que  les  accidents  sont  communs  dans 
les  milieux  infectés  de  miasmes,  et  qu'ils  de- 
viennent d'autant  plus  rares  que  ces  milieux 
sont  mieux  assainis; 

3°  Que  ces  accidents  sont  d'autant  plus  ra- 
res que  les  blessures  sont  plus  simples  et 
moins  exposées;  d'autant  plus  fréquents  qu'el- 
les sont  plus  compliquées  et  plus  susceptibles 
de  phénomènes  de  putriilité. 

Voir!  maintenant  les  indications  thérapeuti- 
ques qui  découlent  de  ces  faits: 

D'jibord,  modiQer  l'organisme  par  laréfection 
alimentaire.  Pendant  et  après  l'opération, 
nouri  ir  les  opérés  toujours  et  le  plus  possible, 
avant  et  après;  donner  k  Thomme  une  consti- 
tulion  qui  se  rapproche  de  celle  du  bœuf.  Il 
faut,  dit  M.  Bouley,  suivre  les  instincts  des 
bètes,  el  ne  pas  les  mettre  à  la  diète,  L'ani- 


mal  n*a  pas  d'appétit  en  dehors  de  ce  que  au 
besoins  impliquent.  La  médecine  vétérinaire 
est  toujours  à  peu  près  la  médecine  de 
l'homme,  aussi  bien  dans  ses  erreurs  qne 
dans  ses  progrès. 

Outre  cette  réfection^  il  serait  bon  d'es- 
sayer les  véritables  toniques  et  les  boissons 
généreuses.  M.  Bouley  préconise  Tasage 
comme  préventif  de  certains  agents^  tels  <iiie 
le  tannin  et  le  quinquina.  Il  rappelle  à  cette 
occasion  les  expériences  de  M.  Gohier,  pro- 
fesseur vétérinaire,  desquelles  il  résulte  qne 
le  tannin  a  une  influence  incontestable  sur 
rimpulrescibilité  de  la  fibre  organique.  Le 
quinquina  doit,  selon  M.  Bouley,  produire 
des  effets  semblables. 

La  deuxième  conclusion  que  tire  M.  Bonley 
des  considérations  qui  précèdent,  c'est  qa*il 
faut  mettre  l'opéré  dans  les  meilleures  condi- 
tions de  milieu  possibles;  rien  n'est  dange- 
reux pour  l'opéré  comme  l'homme,  même 
sain.  M.  Bouley  invoque  aussi  l'influence  des 
végétaux,  et  l'idéal,  pour  lui,  des  hôpitaux 
qui  seraient  véritablement  humains,  ce  seraient 
ceux  qui  se  composeraient  de  cases  isolées  au 
milieu  d'un  parc,  sur  des  pelouses. 

En  troisième  et  dernier  lieu,  M.  Bouley  re- 
commande de  simplifier  le  plus  possible  les 
plaies.  Il  a  encore  ici  son  idéal,  ce  serait  la 
chirurgie  sous-cutanée.  Si  l'on  pouvait,  dit-il^ 
couper  un  membre  sans  la  peau,  on  serait 
plus  souvent  à  l'abri  de  Tinfection  putride.  Il 
recommande  aussi  d'employer  les  pansements 
détersifs,  l'eau  phéniquée,  l'alcool,  Taloès,  le 
camphre  et  le  quinquina. 

Comme  traitement  curatif,  M.  Bouley  n'a 
pas  grand'chose  à  dire.  Il  faut,  selon  lui,  8*en 
tenir  à  l'ordre  des  moyens  préventifs  :  chlo- 
rure de  chaux,  acide  phénique,  tannin. 

M.  Bouley  se  montre  réfracta  ire  à  l'idée 
émise  par  M.  Veroeuil  sur  un  virus  spécial 
qu'il  appelle  le  virus  traumalique.  A  part  ce 
point  de  la  qualification  de  virus  donnée  par 
M.  Verneuil  à  ce  qu'il  regarde  comme  le  pro- 
duit d'une  fermentation  sur  place,  M.  Bonley 
se  montre  sur  le  reste  entièrement  d'accord 
avec  M.  Verneuil. 

Séance  du  28  mars  1871. 

M.  Béclard  présente,  au  nom  de  M.  le  doc- 
teur Amnssat,  un  opuscule  ayant  pour  titre: 
Sécateur  galvanique. 
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—  M.  Devilliers  lit  une  Note  sur  V organi- 
sation et  le  fonctionnement  des  secours  aux 
malades  et  blessés  des  armées  sur  le  réseau 
des  chemins  de  fer  de  Paris  à  Lyon  et  à  la 
Méditerranée, 

Ea  prévision  des  éventualités  qui  pouvaient 
surgir,  dit  M.  Devilliers,  j'avais  dû,  dès  l'ori- 
gine, uie  tracer  un  plan  général  dont  les  di- 
'verses  parties  ne  devaient  être  mises  à  exécu- 
tion que  selon  les  nécessités  : 

1"  Procurer  des  soins  et  des  secours  aux 
militaires  malades  ou  blessés  pendant  leur 
transport  sur  les  voies  ferrées  ; 

2®  Leur  faire  donner  autant  que  possible  les 
secours  nécessaires  au  moment  de  leur  pas- 
sage et  de  leur  arrêt  dans  les  principales  ga- 
res; 

3^  Organiser  dans  ces  mêmes  gares  des  am- 
bulances dans  lesquelles  pussent  être  reçus, 
pendant  plusieurs  heures  ou  plusieurs  jours, 
les  malades  et  blessés  les  plus  graves ,  et  se 
trouvant  dans  Timpossibilité  de  poursuivre 
immédiatement  leur  route  jusqu'à  destina- 
tion; 

U°  Dans  ces  mêmes  gares  encore,  faire  un 
triage  des  différents  malades  ou  blessés  desti- 
nés soit  à  continuer  leur  roule,  soit  à  rece- 
voir des  soins  temporaires  à  Tambulance  et  à 
la  gare,  soit  enOn  à  êlre  dirigés  sur  les  hôpi- 
taux nnlilaires  ou  les  ambulances  de  la  ville; 

5°  Ëtjûi),  dans  le  cas  d'évacuation  des  gares 
par  suite  de  l'approche  de  Tennemi,  transfor- 
mer les  salles  de  ces  gares  en  ambulances  qui 
devaient  non  -  seulement  servir  d'asile  aux 
blessés  des  armées ,  mais  aussi  préserver  les 
bâtiments  de  ces  gares  de  la  destruction  en  y 
arborant  le  pavillon  de  la  convention  de  Ge- 
nève. 

Les  diverses  parties  de  ce  programme  ont 
été  mises  à  exécution  partout  oi!t  cela  a  été 
possible.  Toutes  les  mesures  furent  prises 
pour  que  les  malades  et  blessés  militaires  fus- 
sent accompagnés  pendant  leur  voyage  par  les 
médecins  de  la  Compagnie,  qui  se  succédaient 
de  section  en  section  médicale  jusqu'à  desti- 
nation, ayant  pour  mission  de  veiller  aux  soins 
dont  ils  pouvaient  avoir  besoin  et  de  parer 
aux  accidents  imprévus  qui  pouvaient  se  pré- 
senter. Le  départ  de  chaque  train  était  an- 
noncé par  le  télégraphe  aux  gares  suivantes, 
de  manière  que  tous  fussent  avertis  de  l'heure 
de  son  passage  et  se  tinssent  prêts  à  l'accom- 


pagner. Toutes  les  précautions  étaient  prises 
d'ailleurs  pour  le  chauffage  des  wagons  à  l'aide 
déboules  d'eau  chaude,  la  désinfection  des 
voitures  à  l'aide  de  lavages  à  l'eau  phéniquée 
à  un  centième,  la  séquestration  des  malades 
alteiuts  de  maladies  contagieuses. 

Des  ambulances  de  passage  furent  éta- 
blies dans  les  gares  les  plus  importantes,  dans 
les  salles  mêmes  des  bâtiments  principaux  ou 
accessoires,  des  gares  détournées  de  leur  desti- 
nation ordinaire  et  transformées  par  des  cloi- 
sons convenables  en  salles  de  malades  avec 
tous  les  accessoires  nécessaires  pour  les  soins 
médicaux  et  pour  ralimentalion. 

M.  Devilliers  entre  dans  de  longs  détails  re- 
latifs à  l'installation  de  ces  diverses  ambulan- 
ces. Il  termine  en  demandant  une  enquête  re- 
lative à  des  actes  de  barbarie  commis  par  les 
Prussiens  sur  nos  soldats  blessés. 

—  L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  dis- 
cussion sur  l'infection  purulente. 

M.  Gosselin  lit  un  discours  dont  nous  re* 
grettons  de  ne  pouvoir  mettre  l'analyse  sous 
les  yeux  de  nos  lecteurs,  l'auteur  n'ayant  pas 
laissé  son  manuscrit  au  secrétariat  de  l'Aca- 
démie. 
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liéipioii  d'honneur.  —  M.  Martios,  pro- 
fesseur à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpel- 
lier,  vient  d'être  promu  au  grade  d'officier  de 
la  Légion  d'honneur. 

MM.  les  professeurs  Fusler  et  Béchamp ,  et 
M.  Laurens,  ancien  secrétaire  agent-comptable 
de  la  même  Faculté ,  ont  été  nommés  cheva- 
liers. 

—  Par  décret  en  date  du  22  février  1871 , 
rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la 
guerre,  MM.  les  docteurs  Desormeaux,  Chauf- 
fard et  Laboulbène,  ont  été  promus  au  grade 
d'officier  de  la  Légion  d'honneur  (services  ex- 
ceptionnels à  l'hôpital  militaire  du  Gros-Cail- 
lou). 

Grades  unlTenltalres  des  Alsaciens 
et  liorralns.  —  Le  conseil  municipal  de 
Lyon  vient  d'émettre  le  vœu  que  tous  les 
grades  universitaires,  toutes  les  inscriptions 
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t*^MigQemèt)t  sut>én>tir  et  toQB  les  diptômes 
ié4t)îb  par  déé  Alsach^nt  il  Lorrains  auprès 
M  tcbles  et  des  Facultés  établies  oti  à  éla- 
Mfr  en  Afsa<!«  et  en  Lorraine,  Ment  en  France 
fti  teéme  valeur ,  et  que  leurs  titulaires  joui- 
ront des  mêmes  droits  que  s'ils  les  avaient  ac- 
quis en  France,  sous  la  seule  condition  par 
e«ix  d*avoir  è  justifier  de  leur  origine  fran- 
cisé. 

L'équivalent  des  grades  ifera  déterminé  par 
ilfi  tègfèmen  t  spécial. 

iPrix.  —  Nous  apprenons  qu'en  raison 
des  circonstances  que  cous  venons  de  tra- 
verser et  de  l'impossibilité  de  toute  commu- 
nication de  Pai  is  avec  Tétranger  pendant  le 
sfége ,  rAcadémie  de  médecine  de  Turin  est 
disposée  à  prolonger  jusqu'à  ce  jour  Taccep- 
tation  des  ouvrages  ou  mémoires  que  les  mé- 
decins de  Paris  voudraient  lui  adresser  pour 
le  prix  Riberi^  pourvu  toutefois  que  ces  ou- 
vrages ou  mémoires  aient  été  terminés  avant 
la  fin  de  l'année  1871,  époque  réglementaire, 
et  pourvu  que  l'expédition  en  soit  faite  dans 
le  plus  bref  délai  possible. 

ttnfttefiMdtteitet  a«s  èMitti^.  —  Les 

détails  suivants  offrent  un  intérêt  d'actualité 
et  peuvent  servir  à  rélu«le  de  la  question  qui 
préoccupe  en  ce  moment  tous  les  hygiénistes  : 

En  1  SU,  on  craignait^  t;omme  aujourd'hui, 
que  les  nombreux  cadavres  de  soldats  tombés 
autour  de  la  capitale  ne  produisissent  une 
dangereuse  épidi^mie. 

Après  la  bataille  du  30  mars  (bataille  de 
Paris),  les  Français  et  les  Russes  enterrèrent 
profondément  les  victimes  humaines,  mais  ils 
négligèrent  celte  précaution  pour  les  che- 
vaux. 

Le  13  avril,  la  chaleur,  devenue  tout  à  coup 
extrêmement  forte ,  développa  la  putréfaction 
danft  itoos  ces  cadavres  clt  Jeta  l'alarme  dans 
les  tiUages  gmburbains.  Ou  se  souvint  de  la 
tiniene  épidémie  qui ,  quelques  années  aupa- 
Tavant,  avait  ravagé  ces  viliiiges.  Le  canal  de 
iX^iircq 'était  à  sec  par  soitedes  tratochées  fai- 
tes à  ses  digues ,  et  »  toute  la  plaine  se  trou^ 
vaut  inondée,  les  craintes  des  habitants  étaient 
suffisamment  fondées. 

Il  fut  alors  décidé,  diaprés  un  atis  du  con- 
fftU  d'hygiène,  que  ces  cadavres  seraient  brû- 
lÈt»  pxt  les  moyens  lés  plus  économiques. 

tt.  t^t^tOn ,  inspecteur  d^  la    lubrité^  fut 


chargé  de  rexécution  de  cette  grande  'entre- 
prise avec  MM.  d'Arcet  et  Rohanlt. 

On  commença  par  transporter  I  MonifMI- 
cbn,  à  côté  du  clos,  tous  les  cadavres  d^  vol* 
sinage  ;  puis  on  établit  dix  grands  foyers  com- 
posés de  longues  barres  de  fer  posées  sur  des 
pierres  et  formant  un  énorme  grit. 

Sur  ces  appareils  on  accumula  des  cadavres 
entremêlés  de  fagots.  On  y  mit  le  feu ,  et,  & 
mesure  que  les  foyers  s^affaissaient ,  on  ajou- 
tait de  nouveaux  cadavres,  divisas  par  les 
ëquarrisseurs,  tous  tiàis  en  réquhiiion,  et  qtri, 
tant  que  les  bûchers  restèrent  alfnmés ,  tra- 
v;âiiiïèrent  satrs  relâche.  Il  était  hécèssaire 
d^aiigmenter  de  temps  en  temps  l'activité  dti 
feu  en  y  jetaut  quelques  pelletées  de  diarboa 
de  terre. 

n  convleirt  de  Ifre  que  tous  ces  cadavres 
avalent  été  dépouillés  par  les  équarrisseurs , 
qui  É'étaîent  répandus  les  jours  précédents 
dans  la  plaine  et  n'en  avafent  pas  épargné  un 
seul.  Gefe  rendit  plus  difficile  l'enlèvement  et 
te  transport,  qui  furent  faits  à  l'aide  de  herbes 
renversées  et  traînées  par  des  chevaux. 

Commencée  feiU,  cette  opération  fut  ter- 
làïùét  le  rï. 

Dans  l'espace  de  treize  nuits  et  quatorse 
iorsTSy  plus  de  4^000  cadavres  furent  complè- 
tement consumés,  à  la  grande  satisfaction  de 
ceux  qui  avalent  conçu  des  craintes  pour  la 
nalobrîté  de  Tair,  et  sans  qu'il  en  coûtât  à 
l'administration  des  sommes  considérables. 

L'entreprise  n'eilgea,  en  effet ,  qu'une  dé- 
pense de  8,265  francs ,  soît  pour  chaque  ca- 
tlavre  un  peu  pfus  de  S  francs. 

On  remârqwi  que  l'odeur  infecte  dégante 
par  les  corps  disparaissait  complètement  acts- 
silôt  qu'il  tombait  de  la  pluie,  ou  même  lors- 
qu'il survenait  un  léger  brouillard. 

—  On  lit,  sur  c^te  même  question,  dans  le 
Jlfd»îorfai^tr Amiens,  du  3  mars  : 

«  La  question  des  sépultures  des  soldats  à 
été  résolue ,  croyons-nous ,  dans  les  termes 
suivants,  diaprés  une  discussion  qirl  a  eu  lieu 
dans  le  sein  de  la  Société  centrale  d'ogrical- 
Inre,  sttt  rinitfative  de  M.  Bouchardat ,  mem- 
bre de  la  cômmiésfon  supérieure  d'hygiène. 

«  ^On  a  iconseiHé  de  recouvrir  les  basses  de 
cadavres  d\ine  icdtrche  de  terre  de  2  mètres , 
au  lieu  de  25  centhnfètres  seulement,  en  creti- 
saut  un  fossé  tdut  autour. 
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«  En  outre ,  on  sèmera  sur  les  lombes  ud 
gazon  à  pousse  rapide  formé  de  plantes  viva- 
ees  et  annuelles,  de  manière  à  avoir  une  abon* 
dtnte  et  vigoureuse  végétation  de  ray-grass, 
dactyle,  avoine,  luzerne,  dont  on  fera  des  cou- 
pes répétées.  Ces  plantes,  vivant  rapidement, 
absorberont  et  transformeront  les  miasmes 
délétères.  )» 

BlenfaUenra  de  l'Awoelativn  fféné- 

raie.  —  Notre  si  regretté  confrère  M.  Da- 
nyau,  dont  nous  déplorons  la  perle  récente,  a 
lait  un  legs  de  la  somme  de  2,000  fr.  à  l'As- 
sociation générale  des  médecins  de  France. 

—  Nous  empruntons  les  lignes  suivantes  à 
une  correspondance  du  journal  la  Liberté  : 

«  La  misère  est  grande  dans  les  Ardennes, 
surtout  aux  environs  de  Sedan.  Le  typhus  y 
règne,  et  fait  de  nombreuses  victimes.  î<a  ville 
et  les  campagnes  doivent  beaucoup  au  comité 
anglais,  qui ,  depuis  septembre ,  prodigne  les 
secours  de  tontes  sortes  à  ce^  malheureuses 
contrées.  Les  habitants  de  Mëzières ,  dont  les 
mobiliers  ont  été  biûlés ,  ont  reçu  d*eux  jis- 
gu*à  des  lits.  Les  médecins  anglais  ont  été 
magnifiques.  Il  en  est  un  snrlot:t  qu^on  appe- 
lait ici  le  docteur  nègre ,  à  cause  de  sa  cou- 
leur, qui  s'est  distingué  entre  tous  et  qui  est 
mort  à  la  là^he  :  il  a  succombé  en  soignant 
les  typhdlliques.  Depuis  septembre^  il  était  à 
Sedan^  en  chemin  nuit  et  jour.  Glinque  mois 
il  recevait  de  ses  correspondants  b^'  g«^s  pour 
dO^OOO  francs  de  comestibles ,  vèltmuiLs  et 
médicaments,  qu'il  distribuait  à  ses  cliers  Ar- 
dennais.  Je  tiens  ces  détails  du  docteur  i'é- 
roDne,  qui  partageait  ses  fatigues  et  ses  dan- 
gers. Il  avait  une  trentaine  d'années  et  était 
Américain.  Sa  mémoire  vivra  ici.  » 


■oiirn«rle.  —  Depuis  quelque  temps,  dit 
un  journal  de  Londres  ,  Tivrognerie  a  com- 
mencé à  décroître  dans  l'armée  anglaise.  Ayant 
reconnu  que  ni  prison  ni  prévôt  n'étaient  plus 
craints ,  on  a  décidé  d'imposer  une  amende 
aux  soldats  qui  se  rendraient  coupables  de 
cette  lufraction.  C'est  en  mai  i869  que  cette 
mesure  fut  prise.  £n  onze  mois  dt*.  temps ,  le 
montant  des  amendes  fut  de  360,647  Trancs, 
dont  la  cavalerie  paya  8,050  francs^  rarlillerie 
23^542  francs,  le  génie  7,263  francs  ^  et  l'in- 
lanterie  212,645  francs  (chiffres  ronds)* 


Quoique  la  somme  des  amendes  soit  très- 
grande  ,  on  se'  loue  cependant  beaucoup  de 
ce  système,  qui  a  eu  d'excellents  effets. 

Le  produit  des  amendes  est  distribué,  à  la 
fin  du  service,  à  ceux  qui  n'ont  pas  dû  '|>ayer 
d'amendes,  c'est-à-dire  è  ceux  qui  ne  se  sont 
pas  rendus  coupables  d'ivresse. 

Ii«  variole  à  rét^aiifcer.  ^-  De  Paris, 
où  elle  n'a  pas  encore  fiui  son  cours,  la  variole 
a  passé  le  détroit,  peut-être  avec  nos  émi- 
grants,  et  elle  sévit  à  Londres  avec  grande  in- 
tensité. Tandis  que,  dans  la  première  semaine 
de  mars,  les  décès  ne  s'élevaient  qu*à  kk  sur 
i.OOO  dans  les  hôpitaux  de  Londres,  il  en  est 
mort  183  en  ville;  ce  qui,  à  proporiinn  (*g;ile, 
donnait  environ  /i,000  malades  pouvant  y  com- 
muniquer la  maladie.  Elle  sévit  de  même  dans 
plusieurs  autres  localités. 

La  variole  a  franchi  les  Alpes  aussi  faci- 
lement qu'elle  a  passé  le  détroit.  Elle  sévit 
avec  une  certaine  intensité  à  Florence ,  dit 
V Impartiale,  ainsi  que  dans  les  environs* 
Vaccinez,  vaccinez  donc!  C'est  par  celte  me- 
sure préservatrice  employée  en  A'  gipt -rre  que 
Tépidémie  diminue  à  Lon^lres.  De  19:1  décès, 
la  mortalité  est  descendue  à  185  la  semaine 
dernière. 

—  M.  Duborgfa,  médecin  de  Bougival,  qui 
avait  été  enlevé  par  tes  Prussiens  et  iiitemé  à 
Goblentz,  est  revenu  chez  lui. 

Cours.  —  M.  le  docteur  Fort ,  professeur 
libre  d'anatomie,  reprendra  ses  cours  dans 
Tordre  suivant  : 

i«  Cours  pu&//c  d'anatomie  (tèie  et  cou), 
tous  les  deux  jours  à  trois  heures  :  comm»  n» 
cera  le  29  mars  dans  l'amphilhé&ire  n®  3  de 
l'École  pratique  ; 

2»  Cours  particulier  &^  pathologie  externe 
et  d'opération,  tous  les  jours  à  1  huure  :  com- 
mencera le  31  mars  ; 

o<»  Cours  particulier  d'anatomie,  tous  les 
jours  à  quatre  heures  et  demie  :  commencera 
le  31  mars  dans  l'amphithéAtre  de  M.  Auzoux, 
rue  Antoine-Dubois,  2. 

Ces  deux  derniers  cours,  destinés  principa- 
lement aux  premier  et  deuxième  examens  du 
doctorat,  au  deuxième  et  troisième  de  fia 
d'année,  dureront  deux  mois. 

On  s'inscrit,  51,  boulevard  Saint*Micliel,  de 
deux  heures  à  trois  heures. 
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HH^crologle.  —  MM.  les  docteurs  Morio  el 
Milliat,  lues  dans  leur  ambulance^  à  TaKaque 
du  village  d'Haulevilie  par  les  troupes  prus- 
siennes, avec  une  parlie  des  înGrmiers.  Voici 
un  extrait  des  délails  de  leur  mort  que  nous 
trouvons  dans  le  Lt/oji  médical  du  5  fé- 
vrier : 

Pendant  ces  différentes  attaques^  l'ambu- 
lance avait  été,  établie  au  centre  à  peu  près  du 
village;  les  médecins  et  les  infirmiers  étaient 
occupés  k  donner  des  soins  aux  blessés,  parmi 
lesquels  se  trouvait  une  jeune  femme  qui^  vou- 
lant sortir  par  curiosité  ou  pour  tout  autre 
causa,  avait  reçu  une  balle  en  pleine  poitrine, 
lorsque  la  maison  dans  laquelle  ils  étaient  fut 
envahie  par  une  troupe  de  ces  soldats;  qiii^ 
sans  avoir  égard  ni  à  la  mission  qu'ils  reaipHs- 
saient,  ni  aux  brassards  de  l'ambulance  in- 
ternationale qu'ils  portaient,  et  bien  qu^iis 
fussent  sans  aucune  arme^  les  ont  massacrés. 

M.  le  uiédecin-mnjor  Morîn  a  reçu  deux 
coups  de  crosse  de  fusil  sur  la  tète;  un  officier 
lui  a  tiré  un  coup  de  revolver^  et  les  i&ches 
Tout  fini  à  coups  de  baïonnette. 

M.  le  docteur  Miliiat  a  été  également  assas- 
siné, et  enfin  les  infirmiers  d'IIeret,  de  Gham- 
pîgy,  Flenry-Lfgros  et  Morin,  qui  prêtaient 
leur  concours  au  docteur^  ont  été  assaillis  à 
coups  de  crosse  de  revolver  et  n'ont  dû  leur 
salut  qu*à  Tidée  qu'ils  ont  eue  de  faire  les 
morts. 

—  M.  le  docteur  de  Baudre,  tué  dans  les 
circonstances  suivantes,  rapportées  par  la  Re- 
vue médicale  de  Toulouse,  du  20  février  : 

Le  docteur  de  Baudre  est  envoyé  de  Ssdan 
h  Mézières  pour  une  affaire  relative  au  service 
des  ambulances.  Il  obtient  un  sauf-conduit  du 
ccmmandaut  des  étapes  de  Sedan  et  une  voi- 
ture de  nqtiisition  ;  muni  de  ces  pièce?^  revêtu 
du  brassard,  possédant  une  caitt.^  de  parcours, 
le  docteur  de  Biudre  se  met  en  roule^  le  25  no- 
vembre^ à  une  heure  de  l'après  -midi,  avec  un 
conducteur  français. 

Arrivé  Ik  Viller.^,  le  poste  prussien  lui  enjoint 
de  ne  pas  avancer;  il  déclare  être  en  rëg'e  el 
on  le  laisse  poursuivre  sa  route  jusqu'à  la  Frau- 
cheville,  seul  ti  h  pied.  Il  se  présente  di^z  le 
commandant  du  poste  qui  lui  défend  de  passer; 
le  docteur  retourne  sur  ses  pas  et  va  à  la  re- 
cherche de  sa  voiture.  Dans  ce  traj^l,  une  .«en- 


tinelie ,  sans  avertir,  sans  crier  d'arrêter,  tire 
sur  lui  sans  le  toucher;  il  se  retourne,  montre 
son  brassard,  agile  son  mouchoir;  au  même 
instant,  il  reçoit  une  balle  en  pleine  poitrine 
par  un  officier  qui ,  voyant  le  coup  manqué, 
prit  un  fusil  et  à  10  mètres  tira  sur  le  mal- 
heureux qui  tomba;  le  lendemain  le  docteur 
de  Baudre  expirait. 

Malgré  la  présence  des  Prussiens  el  le  dan- 
ger qu'il  pouvait  courir,  M.  Becour,  chirurgien 
des  ambulances,  membre  de  la  Société  des  sau- 
veteurs belges,  n'a  pas  hésité  à  flétrir  Tabomi* 
nable  rrinie  de.  Tofficicr  allemand. 

Le  discours  éloquent  de  ce  courageux  con- 
fère  se  termine  ainsi  : 

«  Quel  que  soit  le  meurtrier,  il  portera  la 
{  eiue  d'un  crime  de  lèse-humanité;  sa  cods- 
ciep.ce,  si  elle  est  accessible  au  remords^  lui 
criera  :  Assassin,  ta  balle  a  frappé  un  neutre  ! 
assassin,  tu  as  visé  u:i  homme  inoffensif I  as- 
sassin, tu  as  tué  à  bout  portant  un  médecin, 
un  inviolable,  un  homme  dévoué,  sans  dé- 
fense, dont  la  mission  consistait  à  affronter  la 
mort  pour  l'apporter  la  vie.  » 

—  M.  le  docteur  Assolant,  de  Seolis,  prési- 
dent de  la  Société  locale  des  médecins  de  cet 
arrondi^^semenl. 

—  M.  le  docteur  Daviers ,  présidfjnt  de  la 
Société  locale  de  Maine*eULoire. 

—  M.  le  docteur  Pasquier^  chirorgîen-naa- 
jor  de  la  gendarinerie  à  cheval,  tué  le  2  avril 
au  bout  du  ponl  de  Courhevoie,  au  moment 
où  il  s'avarç.iilen  parlementaire  vei s  les  trou- 
pes de  la  Commune.  Il  y  a  tout  lieu  de  croire 
que  sa  uiort  est  le  résultat  d'une  erreur,  puis- 
qu'il devait  être  protégé  à  la  fois  par  le  dra- 
|)eau  de  la  Conveutiou  de  Genève  el  pai'  celui 
de  parle:tientaire. 

—  M.  llepp  (Emile), de  Strasbourg,  phaioii- 
cien  en  chef  des  hos;iicos  civils  de  Strasbourg, 
l'un  des  pharmaciens  les  plus  instruits,  les 
plus  déiintéres>és  et  les  plus  dévoués  de  Tur- 
mée.  Il  jouissait  d*une  réputation  européenne 
comme  savant  cl  comme  praticien  dans  son 
art. 

—  M.  le  docteur  Maréchal ,  maire  de  Metz. 

—  M.  le  docteur  Srouleltcn ,  médecin  en 
chef  da  Thôpital  de  Melz,  mort  ft^é  de  72  ails. 
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IV.     VAUIETES- 


Rapport  en   faveur  du  rétabllisenieut  «Ira  couconrs. 


Le  gouvernement  de  la  défense  nationale 
avait  inslilué  une  commiasion  composée  de 
MM.  Wurtz^  Denonvilliers ,  Tardieu,  Bôhier, 
Broca  et  Gavarret,  à  Teffet  d'étudier  la  ques- 
tion du  concours  pour  la  nomination  des  pro- 
fesseurs de  l'enseignement  supérieur.  M.  Ga- 
varret ,  nommé  rapporteur  de  cette  commis- 
sion,  a  lu  son  rapport  à  la  séance  de  la  Facullé 
le  iO  février  1871. 

Apiès  un  historique  suffisant  de  nnslitu- 
tion ,  qui  est  toute  française ,  M.  Gavarret 
en  montre  les  excellents  résultats  pour  le 
recrutement  des  externes ,  des  internes  et 
des  agrégés;  puis^  arrivant  au  professorat, 
il  affirme  que  c*est  le  mode  de  nomination  qui 
présente  le  plus  de  garanties.  «  Maîs^  ojonie- 
t*il,  il  doit  être  organisé  de  manière  à  satis- 
faire à  deux  conditions  essentielles.  —  D'une 
part,  les  titres  scientifiques  des  candidats  doi- 
vent être  pris  eu  irès^grande  considération, 
Irès-sérieusenient  examinés,  étudiés^  discutés 
dans  les  séances  iuléiieures  du  jury  ;  —  d'au- 
tre part,  les  épi  euves  publiques,  réduites  au 
nombre  rigoureusement  nécessaire  pour  p;  r- 
xnettre  d'apprécier  les  qualités  professorales, 
doivent  être  choisies,  réglées  de  manière  à 
éviter  toute  surprise  et  toute  vaine  discussion, 
à  placer,  en  un  mut,  les  cauclidats  dans  les 
coudilions  imposées  par  le  haut  cnseignouKUl 
et  par  la  nalui'e  de  la  chaire  à  laquelle  ils  pré- 
tendent. 

«  Avec  des  épreuves  publiques  ainsi  combi- 
nées, lorsque  toute  possibilité  desurprise  aura 
disparu,  lorsque  la  science  acquise  sera  libre 
d'éclater  dans  sa  plénitude,  il  n'y  aura  plus  à 
craindre  que  lus  hommes  d'un  mérite  incon- 
lestable  el  d'une  grande  notoriété  justement 
acquise  se  tiennent  à  l'écart,  de  peur  de  se 
comproaicltro.  Q.iels  iiiolif6  légitimes  pour- 
raient-ils alléguer  pour  justifier  leur  abslen- 
tîou ,  quand  ils  seront  assurés  qu'au  jour  du 
jugement  définilif,  leurs  tilres  scientifiques 
pèseront  de  tout  ]eu<  {oiJs  dans  la  balance; 
quand  on  ne  leur  demaidera  que  d'accepter, 
devant  un  jury  d'hommes  compétents  et  dans 


une  enceinte  librement  ouverte  au  public,  la 
posiliou  imposée  à  tout  professeur? » 

M.  Gavarret  pense  qu'à  l'avenir,  «  en  face 
et  à  côté  des  établissements  de  TÉtat,  s'élève- 
ront des  établissements  d'instruction  supé- 
rieure libres,  indépendants,  maîtres  de  procé- 
der comme  ils  voudront  au  recrutement  de 
leurs  professeurs  »;  Thonorable  rapporteur 
émet  ici  une  opinion  personnelle  un  peu  ha- 
sardée, ce  nous  semble,  et  qu'il  n'avait  pas 
mission  d'exprimer. 

Ce  rapport  est  suivi  d'un  projet  d'orgauisa- 
lion  du  concours,  dont  voici  les  dispositions 
essentielles  : 

Jlhy.  —  Dans  les  concours  pour  les  chaires 
de  professeur  ouverts  devant  la  Faculté  de  Pa- 
ris, le  jury  sera  composé  de  ncu/"  juges  titu- 
laires et  de  deux  suppléants  ayant  voix  con- 
sultative et  devaftt  assister  à  toutes  les  opéra- 
tions du  concoure.  Ces  juges  et  ces  suppléants 
seront  nommés  par  la  Faculté. 

Pour  toutes  les  chaires,  excepté  les  chaires 
de  physique,  de  chimie,  d'histoire  naturelle  et 
de  pharmacologie,  les  neuf  juges  titulaires  et 
les  deux  suppléants  seront  choisis  parmi  les 
professeurs  de  la  Faculté. 

Pour  les  chaires  de  physique,  de  chimie, 
d'histoire  naturelle  et  de  pharmacologie^  six 
juges  titulaires  et  un  suppléant  seront  choisis 
parmi  les  professeurs  de  la  Faculté  ;  les  trois 
autres  juges  et  un  suppléant  seront  choisis  par 
le  conseil  de  la  Faculté,  au  scrutin  secret  et 
individuel,  et  à  la  majorité  des  suffrages,  par- 
mi les  hommes  de  science  étrangers  à  la  Fa- 
culté. 

Les  juges  suppléants,  choisis  dans  les  caté- 
gories de  professeurs  désignées  pour  le  choix 
des  juges  tiluiaires,  seront  également  nommés 
par  le  conseil  de  la  Faculté,  au  scrutin  secret. 

(Des  dispositions  particulières  règlent  la 
composition  du  jury  pour  les  diverses  chaires, 
de  telle  sorte  que  la  spécialité  de  la  chaire  va- 
cante îioit  reprédcotée  par  des  juges  dont  l'en- 
seignement ait  trait  à  cette  spécialité  ou  s'en 


560 


VARIÉTÉS. 


rapproche.  Ainsi,  pour  la  chaire  de  théra- 
peuUqve,  le  jury  est  composé  des  professeurs 
de  patliolog  e  et  thérapeutique  générales,  de 
physiologie,  de  pathologie  interne,  de  clinique 
înteroe,  de  pharmacologie  ou  d*histoire  natu- 
relle, de  physique  ou  de  chimie,  d'hygiène  et 
de  médecine  légale,  de  pathologie  externe  ou 
d^accouchements,  etc.) 

ÉPREUVES.  ^  Dans  tout  concours  pour  une 
chaire  de  professeur,  il  y  aura  trois  épreuves  : 
la  composition  écrite,  les  leçons,  l'appréciation 
des  titres  scieiitifiques. 

!•  Composition.  —  Pour  la  première 
épreuve,  le  juiy  rédigera,  au  moment  où  Té- 
preuve  devra  commencer,  une  seule  question 
choisie  dans  les  généralités  de  renseignement 
de  la  chaire  vacante.  Chaque  candidat  traitera 
cette  question  par  écrit  et  en  français.  Le 
temps  accordé  par  le  jury  pour  cette  épreuve 
ne  pourra  pas  être  moindre  de  cfnq  heures,  ni 
excéder  /mit  heures.  Les  candidats,  renfermés 
dans  une  salle,  sous  la  surveillance  d'un  des 
juges,  ne  pourront  correspondre  avec  per- 
sonne, ni  s'aider  d'aucun  ouvrage  imprimé  ou 
manuscrit.  Chaque  candidat  déposera  sa  com- 
posilioii,  signée  de  lui,  et  vii^e  par  le  prési- 
dent, dans  une  botie  qui  sera  scellée  du  sceau 
du  président.  Les  compositions  seront  lues 
par  chaque  candidat ,  en  séance  publique,  et 
en  présence  de  tous  les  juges.  Il  sera  lu  au 
moins  trois  compositions  par  séance. 

2^  Leçons.  —  La  deuxième  épreuve  con« 
siste  en  deux  leçons  d'une  heure  faites  devant 
le  jury  tout  entier,  en  séance  publique,  après 
quarante-huit  heures  de  préparation,  sur  des 
questions  relatives  à  l'objet  de  l'enseignement 
de  la  chitire  vacante.  Pour  ces  leçons,  les  can- 
didats ne  pourront  s'aider  que  de  simples  no- 
tes. La  concurrent  traitera,  dans  la  première 
leçon,  une  question  générale;  et,  dans  la  se- 
conde leçon,  une  question  spéciale.  Pour  cha- 
que leçon.  Je  jury  choisira  les  sujets  en  nom^ 
bre  égal  à  celui  des  concurrents. 

Pour  la  seconde  leçon,  portant  stir  une 
question  s|)éciale,  les  candidats  pourront  s'ai- 
der de  pièces,  appareils  et  substances  emprun- 
tés aux  musées  et  collections  de  la  Faculté. 

Les  candidats  aux  chaires  de  physique,  de 
chimie  et  pliarmacologie  devront  faire  des  dé- 
monstrations expérimentales;  la  Faculté  leur 


fournira  tous  les  appareils  nécessaires  pour  la 
préparation  de  cette  leçon. 

Les  candidats  à  la  chaire  d'opérations  et  ap- 
pareils démontreront  et  exécuteront  les  opé- 
rations sur  le  cadavre. 

Pour  les  chaires  d'accouchements  et  de  ma- 
ladies des  femmes  et  des  enfants,  la  première 
leçon  portera  sur  une  question  relative  aux 
maladies  des  femmes  et  des  enfants.  -»  Lase* 
conde  leçon  portera  sur  une  question  spéciale 
de  Fart  des  accouchements  ;  pour  celte  der- 
nière leçon,  les  candidats  pourront  s'aider  de 
mannequins  et  de  pièces  empruntées  aux  col- 
lections et  musées  de  la  Faculté. 

Dans  les  concours  pour  les  chaires  de  cli- 
nique une  heure  sera  accordée  à  chaque  con- 
current, et  pour  chaque  leçon,  pour  examiner 
deux  malades  choisis  par  le  jury  ;  il  lui  sera 
accordé,  en  outre,  une  demi-heure  de  médi- 
tation. Les  leçons  seront  faites  dans  l'amphi- 
ihéàlre  de  la  Facullé. 

Tous  les  compétiteurs  devront  procéder, 
daDs4e  même  hôpital,  à  l'examen  des  malades. 

ËPREovEs  SPÉCIALES.  —  Indépendamment 
des  épreuves  publiques  qui  viennent  d'être  in- 
diquées, les  candidats  aux  chaires  d'analomie, 
d'histologie  et  d'anatomie  pathologique,  seront 
spécialement  aslreiiits  h  une  épreuve  pratique 
donl  l'objet  sera  déterminé  par  le  jury.  — Les 
préparations  seront  faites  par  les  candidats, 
sous  la  surveillance  d'un  membre  du  jury  ;  le 
jury  fixera  le  temps  accordé  pour  cette  prépa- 
ration. Vingt  minutes  au  plus  seront  accor- 
dées à  chaque  candidat  pour  la  démonstration 
publique  de  sa  préparation. 

Appréciation  des  titres  scientifiques. 
—  Lorsque  toutes  les  épreuves  publiques  se- 
ront terminées  ,  une  commission  de  trois 
membres  fera  au  juiy  un  rapport  comparatif 
sur  les  titrts  scienliGques  des  concurrents.  — 
Le  jury  devra  consacrer  une  ou  plusieurs  séanr 
ces  À  la  discussion  approfondie  de  ce  rapport 
portant  classement  des  compétiteurs  par  ordre 
de  mérite  (1). 

(1)  Le  rapport  de  M.  Gavarret,  la  devani  une  réunion 
de  la  Faculté,  a  soulevé  uiie  discussion  trè»-Tirew 
Aucun  vole  ii*a  6té  émis,  aucune  décision  n'a  été 
que  ccUts  de  reprendre  la  délibâ^tion  Si  l'époque  où 
les  meiniires  de  la  F  culte  pourront  éire  réunis, 
derniers  événeinen la  de  Paris  ont  ajourné  Indéfinimeoi 
la  question 
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f.    GLIIViaUE. 


MEMOIRES. 


OBSERVATIONS. 


La  guerre  civile  contioue  de  nous  leoir  i6- 
parés  de  dos  confrères  desdépartemeDts.  Si  la 
vie  matérielle  fonctioDoe  encore  à  Paris,  la  vie 
intellectuelle  y  est  saspendae  bien  au-delà  de 
ce  qu*elie  Tétait  pendant  le  siège  par  les  Pms* 
siens.  Nous  sommes  dans  une  sorte  de  pé- 
riode de  slupeur.  Quelques  Journaux  de  mé- 
decine ont  cessé  de  paraître,  d'autres  ont 
restreint  leur  périodicité.  Plus  de  nouvelles 
des  déparlements,  plus  de  nouvelles  dans  la 
ville  même. 

Beaucoup  de  médecins  ont  quitté  la  ville 
de  Paris,  afin  de  pourvoir  au  salut  de  leurs 
femmes  et  de  leurs  enfants,  ce  qui  a  laissé  en 
soofirance  plusieurs  services,  particulière- 
ment dans  les  bureaux  de  bienfaisance.  Les 
médecins  qui  restent  paraissent,  toutefois, 
snfQre  largement  à  la  besogne.  Paris  s'est  vidé 
d^un  quart  ou  d'un  tiers  de  sa  population.  On 
a  dit  que  le  chagrin  faisait  vivre  les  femmes;  il 
paraîtrait  que  Tennui  et  les  préoccupations 
préservent  de  maladies.  Nulle  ne  prend  actuel* 
lement  le  caraeière  épidémique.  Nous  sommes 
malheureusement  privés  de  la  statistique  heb- 
domadaire de  la  mortalité  qui  était  un  si  pré- 
eienx  renseignement. 

Le&  médecins  des  hôpitaux  continuent  leurs 
fonctions.  Ou  prétend  qu'ils  auraient  décidé, 
dam  une  réunion,  qu'ils  s'en  démettraient  si 


Ton  tentait  d'introduire  parmi  eux  un  élément 
étranger  au  concours. 

Nous  commençons  dans  ce  numéro  la  revue 
rétrospective  des  séances  de  TAcadémie  des 
sciences  pendant  les  six  mois  du  siège  de 
Paris. 


TaÉBaPBOTIQDB    il£DIGO-GDllimeiGALB« 


I.  De  rapplleatlon  des  eonranti  eon* 
ttBns  eonmimnim  à  la  ST^'érisoii  des  rei- 
devre  mrUeslalree  eoneécntlTee  aux 
plalee  par  année  à  feu  (1). 

Le  32  janvier  1871,  pendant  le  bombarde-» 
ment  du  fort  de  la  Briche,  le  nommé  Antoine 
Boudet^  âgé  de  26  ans,  canonnier  de  la  13* 
batterie  de  la  marine,  fut  atteint  à  la  partie 
antérieure  de  rarticulation  scapulo-huméraie 
gauche  par  un  éclat  d*obus  gros  comme  les 
deux  poiogs  qui  frappa  d'abord  le  mur  de  la 
batterie  du  fort. 

Transporté  ce  jour  même  à  Paris,  à  l'am^ 
bnlance  de  la  rue  Saint-Arnaud,  ce  blessé  pré* 
sente  une  ecchymose  très-large  qui  s'étend 


(t)  SeitD  et  Oo.  ««  Voir  1m  dvibIioi  Sa  1«' 
19  anU.; 
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Jusqii*aa  bord  du  sternum.  La  peau  est  in- 
tacte. Le  docteur  Fort,  appelé  à  lui  donner 
des  soins,  jugea  qu'il  n^exfstait  ni  fracture  ni 
luxation  et  fit  f^ire  des  applications  d'eau 
froide.  Le  bras  était  frappé  d'impotence  fonc- 
tionnelle; la  douleur  était  à  pen  près  nulle 
au  début;  elle  sMveilla  vers  Je  deuxième 
jour  sous  riiifluence  des  mouvements  provo- 
qués. Pendant  ce  temps,  le  gonflement  était 
devenu  considérable;  vers  le  i0«  jour  seule- 
ment la  résolution  commença  à  se  faire  ;  elle 
semblait  complète  à  la  fin  du  mois  de  février  ; 
mais  le  bras  élait  absolument  immobile^  au- 
cun mouvement  ne  pouvant  être  communiqué 
à  Phumérus  dont  l'articulalion  scapulaire  pa- 
rait ankylosée.  Une  luxation  sous-coracol- 
dienne  est  évidente;  la  déformation  du  moi- 
gnon de  l'épaule  et  la  présence  de  la  tète  hu- 
mérale  en  avant  de  l'aisselle  en  sont  les  meil- 
leures preuves. 

n  existe  au  point  frappé  par  féclat  d^obns 
une  masse  dure,  très-résistante,  qui  repré- 
sente le  grand  pectoral^  dont  on  retrouve  faci- 
lement le  tendon.  Convaincu  que  c*était  à 
Tabsence  d'élongation  de  ce  muscle  induré 
par  les  dépôts  plastiques  à  sa  surface  et  entre 
ses  faisceaux  que  devait  être  rapportée 
l'immobilisation  du  brus,  sans  nous  arrêter  à 
remploi  du  massage  qui  en  ce  moment  eût 
éveillé  des  douleurs  assez  vives,  nous  com- 
'  mençàmes  des  applications  de  courants  conti- 
nus sur  cette  iodurHtioo  musculaire.  Nous 
avions  pour  but  de  rendre  promplement  le 
bras  libre  afin  de  réduire  au  plus  tôt  la  luxa- 
tion. 

Le  pôle  négatif  placé  au  centre  du  pectoral, 
le  pôle  positif  élait  promené  sur  toute  sa  sur- 
face pendant  quinze  à  virgt  minutes^  chaque 
jour. 

Après  une  huitaine  d^applications,  ItB  mou- 
vements d*élévation  du  bras  commencèrent  à 
devenir  libres^  et  quinze  jours  plus  tard  le 
blessé  put  se  déshabiller  et  s'habiller  tout 
seul.  A  ce  moment^  la  réduction  de  la  luxa- 
tion est  facile,  mais  elle  se  reproduit  aussi- 
tôt ;  alors,  Tacromion  fait  anormalement  sail- 
lie; au-dessous  de  celte  apophyse,  les  doigts 
dépriment  les  parties  molles;  en  avant  de 
Palsselle,  on  rencontre  une  tumeur  dure. 

Il  fut  nécessaire,  afin  de  rendre  aux  mus- 
cles de  Tépaole  toute  leur  puissance,  considé- 
rablement atténuée  par  un  repos  absolu,  de 


faire  passer  des  courants  ascendants  dans  cha- 
cun d^eux. 

L'articulation,  douloureuse  enrore  des  suites 
de  rinflammation  dont  elle  avait  été  le  siège, 
fut  traversée  cliaifue  jour  par  un  courant  de 
seize  éléments  Remak  pour  calmer  la  douleur 
en  facilitant  la  circulation  et  la  nutrition  des 
parties  et  diminuer  le  gonflement  intra-arti- 
culaire  auquel  était  due  la  luxation  (1). 

Lorsqu'après  un  mois  de  ce  traitement  no- 
tre blessé  quitta  Pambulance,  les  mouvements 
du  bras  étaient  libres;  il  restait  encore  un  peu 
de  gène  que  le  fonctionnement  du  membre 
n*a  pas  dû  tarder  à  dissiper.  La  douleur  ar- 
ticulaire ayant  disparu,  ainsi  que  tous  les 
symptômes  de  l'arthrite,  Thydrarthrose  proba- 
ble (Tonnelé)  devait  avoir  cédé  complètement, 
puisque  la  luxation  n^avait  plus  de  tendance 
à  se  produire. 

Nous  possédons  encore  un  certain  nombre 
d^observations  relatives  aux  roideurs  articu- 
laires consécutives  aux  blessures  par  armes  à 
feu;  nous  pourrions  en  rapprocher  un  certain 
nooobre  d'autres  relatives  aux  arthrites  traa- 
matiques;  mais,  les  unes  et  les  autres  ayant 
besoin  d'être  comparées^  nous  les  réuniroas 
dans  un  prochain  travail  sur  le  traitement  des 
lésions  articulaires,  en  génétal,  par  les  cou* 
rants  continus. 

En  résumé,  it  ressort  des  quelques  observa- 
tions que  nous  venons  de  rappoiler  les  consé- 
quences suivantes  : 

Les  courants  continus  déterminent^  en  un 
temps  ti^s-court,  la  résolution  des  exsndats 
plastiques  de  nouvelle  formation  cansécutifs  à 
la  suppuration  résultant  de  lésions  traumali- 
ques  et  aux  contusions. 

Ils  agissent  plus  rapidement  et  plus  énergî- 
quement  que  le  massage^  qui  dans  certains  cas 
est  pénible  pour  le  blessé,  et  ne  donne  son- 
vent  qu'un  résultat  restreint. 

(1)  Les  cas  de  luxation  sout-roracoTdale  caotée  par 
l'arthrite  iraumatique,  un  certain  nomltre  de  Joara 
après  Taocident,  ont  été  observés  par  Tonnelé,  de 
Tours,  Yvonneau,  etc.,  etc.  J'ai  en  raoi-oiéme  l'bceasioa 
d*en  observer  un  autre  cas  chci  un  nulade  q;ui  fie  vae 
chute  sur  la  main  ;  la  luxation  ne  fit  son  apparitioii  que 
vers  le  S*  jour,  alors  que  rinnainniation  de  l*articulatiOii 
scapulo-bumérale  était  h  soo  apogée.  I^  auteurs  qœ  Je 
Tiens  de  citer  rapportent  la  producUon  de  cette  lau- 
tion  à  la  paralysie  do  deltoïde  et  à  l*hydrarthrose  déve- 
loppée par  conflision  qui  ch;4Sse  la  téie  humérale  de  la 
caTilé  giénoldc.  Lea  taisons  anatomiques  qu'ils  en  don- 
nent portent  à  accepter  comme  la  meilleure  cette  ma* 
nière  de  voir. 
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Il  y  a  intérêt  à  employer  les  couraDU  con- 
tinus aussitôl  après  la  cicalri8ation«  aQn  de 
ne  pas  donner  aux  productions  plastiques  le 
temps  de  s^organiser  complètement 

Il  est  rare  quMl  soit  nécessaire  d'appliquer 
les  courants  continus  sur  les  articulations 
mème^  à  moins  qu'il  n'y  ait  eu  arthrite  ;  c'est 
aux  points  où  existait  la  suppuration  et  sur 
tes  parties  contuses  que  doivent  être  faites  les 
applications,  en  utilisant  Taction  électroly ti- 
que du  pôle  négatif  et  les  frictions  avec  Tun 
des  pôles,  ce  qui  permet  de  tirer  parti  simul- 
tanément  de  Taction  du.  massage  et  de  celle 
du  galvanisme. 

Les  muscles  condamnés  au  repos  pendant 
un  temps  plus  ou  moins  long  perdent  la  plus 
grande  partie  de  leur  puissance  ;  cx>mme  ils 
Q'ont  subi  que  Tatrophie  simple,  c'est-à-dire 
Tamaigrissement  qui  résulte  de  Pinaclion,  il 
suffît  d'un  petit  nombre  d'applications  faites 
avec  des  courants  ascendants  (pôle  positif  à  la 
périphérie)  pour  leur  rendre  leur  puissance 
prenière  et  leur  permettre  de  l'appliquer  à 
mouvoir  les  articulations  roidies. 

D^  Jules  CHÉROir, 

docteur  en  intdedae  et  doctear  es  Bdences. 


■I.  ObMrTatloiis  a'Iitlectlons  hypoder- 
miques (i). 

Depuis  plusieurs  années  je  pratique  les 
injections  hypodermiques  au  sulfate  neutre 
d'atropine  pour  calmer  ou  anéantir  l'élément 
douleur. 

J'ai  même  eu  l'honneur,  il  y  a  quatre  ans 
environ,  de  communiquer  à  la  Société  de  mé- 
decine une  Note  contenant  l'histoire  de 
21  malades. 

Aujourd'hui^  espérant  que  l'expérience  sera 
peut-être  un  peu  plus  généralisée,  je  viens 
encore  donner  Thistoire  de  quelques  autres 
malades  qui  ont  subi  le  même  traitement. 

J'espère^  et  je  désire  surtout^  que  ma  con- 
fiance pleine  et  entière  dans  l'administration 
de  ce  médicament  ramène  au  moins  la  sécu- 
rité dans  l'esprit  de  ceux  de  mes  honorables 
eollègues  dissidents  qui  craignaient  les  effets 
de   l'emploi  de  l'atropine  ;  je  désire  encore 


Ci)  Bitnii  du  Journal  de  miéuinê  dt  TouUmst» 


qu'ils  partagent  ma  conGance  dans  son  action 
bienfaisante. 

Le  travail  que  je  présente  se  compose  de 
quatorze  observations  composant  trois  grou- 
pes distincts  :  i^  injections  avec  le  sulfate 
neutre  d'atropine  dans  la  seiatrque  et  dans  la 
dysenterie;  — -  T"  injeelions  au  chlorhydrate 
de  morphine  dans  les  qas  de  points  pleuré- 
tiques  ou  autres  chez  les  tuberculeux;  ->• 
3<^  injections  au  bisulfate  de  quinine  dans  les 
cas  de  flèvre  intermittente  présentant  une 
contre-indication  foimelle  de  remploi  de  ce 
fébrifuge  par  les  voies  digeslives. 

Les  Notes  de  ces  observations  ont  été  prises 
avec  le  plus  grand  soin,  tous  les  jours,  par 
mon  excellent  interne,  M.  Soubie,  auquel^ 
pour  témoigner  ma  satisfaction,  j'ai  laissé 
faire,  sous  ma  surveillance,  la  grande  majorité 
de  ces  injections.  * 

PREMIÈRE  SÉRIE. 


Ons.  L  —  Névralgie  scîalique  rebelle  à 
divers  traitements;  trois  injections  au  stU^ 
fate  neutre  d'atropine  :  grande  amélio- 
ration. —  Manoè!  X...,  terrassier,  âgé  de 
bb  ans,  entré  à  l'Hôtel-Dieu  le  25  juin  1869» 
est  couché  au  n»  69  de  la  salle  Notre-Dame. 

D'un  tempérament  nervoso-bilieiix  et  d'une 
bonne  consliluiion,  il  a  eu,  il  y  a  six  mois, 
une  névralgie  scialique,  bornée  à  la  cuisse, 
et  qui  fut  amendée  par  Tapplication  d'un  épi- 
thème  de  poix  de  Bourgogne  :  le  malade  en 
conserva  cependant  une  douleur  pongitive 
qui  le  gênait  assez  pour  son  travail. 

Peu  à  peu^  et  sans  autre  cause  appréciable 
que  la  fatigue,  cette  douleur  s'accrut  telle- 
ment qu'à  la  date  du  20  juin  elle  s'étendait 
de  réchancrure  sclatique  au  côté  externe  du 
pied  droit  et  l'empêchait  môme  de  marcher 
sans  un  appui. 

A  son  entrée  dans  mon  service  je  lui  fis 
successivement  poser  des  ventouses  et  des 
aiguilles  à  acupuncture  sur  le  trajet  du  nerf 
sciatiqne,  et  j*obiios  ainsi  une  légère  amélio* 
ration  qui  dfsparut  même  bientôt. 

Le  20  juillet,  le  malade  est  comme  le  jour 
de  son  arrivée  :  son  étal  général  est  bon,  mais 
cependant  il  y  a  de  ramaigrissement  produit 
par  les  douleurs  et  par  l'insomnie  qui  les  ac- 
compagne et  par  le  repos  auquel  s'est  con- 
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damné  le  nialade  poar  atténuer  set  souf- 
flrancef. 

La  moindre  pression^  exercée  au  niveau  de 
réchancrm'e  sciatiqne,  anr  la  tète  da  péroné, 
à  la  malléole  externe  et  sur  le  milieu  du 
eou-de-piedy  exaspère  la  douleur^  mais  plus 
particulièrement  au  point  sdatique. 

Je  prescris  une  iDjeetion  hypodermique 
aTeciO  gouttes  de  la  solution  de  sulfate  neu- 
tre d^atropine  au  centième  sur  le  point  d'émer^ 
gence  du  nerf. 

Peu  de  temps  après  cette  injection,  pré- 
cédée de  la  miction,  la  bouche  devient  sèche; 
il  7  a  dysphagie  légère  et  un  peu  de  céphalalgie 
ios-orbitaire.  Cet  ensemble  de  phénomènes 
ttropiques  se  dissipe  bientôt  spontanément, 
et,  le  lendemain,  nous  apprenons  que  la  don- 
leur  a  considérablement  diminué  au  niveau 
de  IMDjection. 

5  juillet.  »  Le  mieux  se  maintient  ;  mais 
la  douleur  persiste  encore  ;  je  recommande 
une  nouvelle  injection  de  la  même  quantité 
de  la  solution  et  sur  le  même  point. 

Aussitôt  une  grande  sédation  de  la  douleur 
daD&  toute  la  longueur  du  membre  permet 
une  plus  grande  pression  et  donne  aussi  au 
malade  la  possibilité  de  quelques  mouve- 
ments de  flexion  et  d'extension  soit  générales 
soit  partielles. 

Les  phénomènes  de  Tatropisme  se  pronon- 
cent environ  i/U  d^heure  après  Topéralion,  et 
plus  InsfgQiûants  encore  que  la  première 
fois. 

6.  —  Le  soulagement  est  encore  plus  mar- 
qué, surtout  aux  points  sciatique  et  pédieux; 
mais  la  douleur  du  mollet  est  plus  accentuée, 
quoique  le  malade  puisse  déjà  se  lever  et 
marcher  assez  facilement  avec  une  canne. 

7.  —  Le  malade  est  dans  le  même  état  ; 
troisième  ioj  eclion  de  8  gouttes  de  la  liqueur 
au  niveau  du  mollet. 

La  guérison  arrive  pour  ainsi  dire  instan- 
tanément. Une  heure  après  Tinjection  sur- 
vient une  céphalalgie  assez  intense,  de  la 
confusion  dans  la  vision^  de  la  sécheresse  à  la 
bouche  et  de  la  constriction  à  la  gorge  ;  tous 
ces  phénomènes  persistent,  au  dire  du  ma- 
ladoj  pendant  5  ou  6  heures  et  disparaissent 
d^eux-mêmes. 

8.  —  Ce  malin  il  n'existe  plus  aucune  trace 
de  cet  atropisme  plus  marqué  que  les  deux 
précédenli.  Le  malade  marche  tout  seul  et 


peut  exécuter  tous  les  mouvements  sans  éprou- 
ver aucune  vive  douleur.  Il  trouve  bien  en- 
core quelque  retentissement  léger  de  ses 
souifrances  dans  toute  retendue  du  trajet  do 
nerf*  mais  il  mange,  digère,  dort  et  se  pro- 
mène toute  la  journée  ;  content  de  son  état, 
il  demande  et  obtient  son  exeat  trois  jours 
après. 

Obs.  n.  —  Névralgie  sciatique  dataiU 
de  5  ans  et  rebelle  à  plusieurs  traitements; 
U  injections  hypodermiques  au  sulfate 
neutre  d^atroptne  :  guérison.  —  Jacques 
X...,  tailleur  de  pierre,  &gé  de  h^  ans,  entré 
à  THÔtel-Dieu  le  i»  juillet  1869,  est  coudié 
au  n^  AS  de  la  salle  Notre-Dume. 

Tournnenfé,  à  TAge  de  18  ans,  par  la  fièvre 
intermittente  tierce  dont  il  guérit  par  le  sul- 
fate de  quinine;  frappé,  il  y  a  neuf  ans,  par 
un  épuisement  occasionné  par  Texcès  du 
travail  et  persistant  pendant  h  mois,  il  com- 
mença, en  186A,  à  éprouver  dans  la  région 
lombo-sacrée  des  douleurs  souvent  assez  vives 
pour  Tempècher  de  travailler.  Des  frictions  au 
baume  opodeldoch,  à  l*alcool  camphré  et  au 
baume  tranquille,  produisent  un  soulagement 
passager. 

Ces  alternatives  de  travail  et  de  repos  forcé 
durèrent  pendant  deux  ans.  Alors  la  douleur 
devint  plus  violente  et  s'étendit  même  jus- 
qu'au dessous  de  Téchancrure  sciatique.  Des 
bains  à  vapeur  pendant  un  mois  et  une  dou- 
zaine de  douches  froides  à  piston  produisirent 
une  légère  amélioration. 

Mais,  bienlôt  après,  la  névralgie  entendit 
jusqu'au  côté  externe  du  pied.  Des  vésica- 
toires  appliqués  sur  les  points  les  plus  dou- 
loureux ramenèrent  un  peu  de  calme  pour 
quelque  temps. 

Au  mois  de  mai  1 868,  il  entra  une  pre- 
mière fois  à  l'Hôtel-Dieu,  dans  le  service  da 
M.  Nogués,  qui  lui  prescrivit  10  bains  de  va- 
peur  simple  et  une  cautérisation  au  fer  rouge 
dans  toute  l'étendue  du  trajet  du  nerf  scia- 
tique. L'amélioration  fut  alors  très-sensible, 
et  le  malade  sortit  le  25  juin,  pouvant  noAT- 
cher,  il  est  vrai,  mais  conservant  encore  ime 
douleur  sourde  qu'il  considérait  comme  d*im 
mauvais  augure. 

Pénétré  de  cette  idée,  il  se  rendit  ALochon, 
où  il  séjourna  du  \k  Juillet  au  io  août,  pour 
y  prendre  des  bains  et  des  douches.  Il  '  j 
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trouva  du  soulagement^  mais  non  la  guérison. 

Enfin,  il  y  a  deux  mois,  Cf  s  douleurs  ont 
reparu  avec  une  intensité  nouvelle  et  gra- 
duellement croissante.  Il  est  obligé  de  garder 
le  lit,  et  c'est  pourquoi  il  est  entré  de  nou- 
veau à  l'hôpital. 

Il  est  d*un  tempérament  nervoso-sanguin  et 
d*un6  bonne  conslilulion.  Tout  le  membre 
pelvien  du  côté  droit  est  le  siège  de  douleurs 
posgitives,  parfois  lancinantes,  dans  la  direc- 
tion du  nerf  sciatique»  surtout  aux  points  scia- 
tique,  péronier  supérieur  et  pédieui.  Le 
moindre  mouvement  et  la  moindre  pression 
exaspèrent  ces  douleurs. 

2  juillet.  —  Je  prescris  une  injection  hypo* 
dermique  avec  10  gouttes  de  la  solution  atro- 
pique  au  niveau  de  la  graude  écbancrore 
iciatique. 

3.  —  Il  y  a  eu  hier,  quelques  instants  après 
riDjection  pratiquée  vers  les  U  heures  du  soir, 
une  légère  céphalalgie  frontale,  un  peu  de 
trouble  dans  la  vue,  une  très-légère  dyspha- 
^e  accompagnée  de  sécheresse  à  la  bouche  ; 
tous  ces  symptômes  ont  disparu  spontanément 
au  bout  de  5  heures. 

Ce  matin,  il  n'en  reste  plus  rien.  Le  malade 
accuse  un  soulagement  des  plus  marqués  ;  la 
douleur  a  été  presque  enlevée  comme  par 
enchantement;  les  mouvements  sont  possibles 
et  même  assez  faciles  :  c'est  ainsi  que  le  ma- 
lade peut  se  lever  et  marcher  avec  un  bâton. 

Il  y  a  cependant  encore  une  douleur  obtuse 
encore  plus  accentuée  à  la  jambe  et  au  pied. 

6.  —  Seconde  injection  de  10  gouttes  sur 
le  même  point.  La  dysphagie  et  les  troubles 
de  la  vue  sont  plus  accentués;  ils  sont  pour- 
tant assez  peu  inquiétants  pour  les  laisser 
aller  à  eux-mêmes. 

5.  -^  La  douleur  a  complètement  disparu 
de  la  cuisse  ;  elle  existe  seulement,  et  grande- 
ment diminuée,  sur  le  côté  externe  de  la 
jambe.  Les  mouvements  soot  devenus  d'au- 
tant plus  faciles,  et  le  malade  se  promène 
des  heures  entières  sans  en  éprouver  une 
trop  grande  fatigue. 

6.  —  Troisième  injection  de  8  gouttes  vers 
le  milieu  de  la  jambe  et  sur  le  côlé  externe. 

7.  —  Nous  apprenons  que  les  accidents 
atropiques  ne  sont  arrivés  qu'une  heure  après 
riDJectloUi  qu'ils  ont  encore  dépassé  eu  Inten- 
rité  ceux  de  la  derni4r«  opération,  et  qu'ils 

«e  sont  mêm^e  compliqués  de  ténesmes  vési* 


eaux  pendant  la  nuiL  Tout  cet  ensemble  de 
symptômes  s'est  dissipé  de  lui-même»  Toute 
douleur  a  complètement  disparu  ;  il  y  a  seule- 
ment encqre  un  peu  de  torpeur  musculaire^ 
résultant,  sans  aucun  doute,  du  repos  long-^ 
temps  gardé  par  le  malade. 

Jusqu'au  23  juillet  la  guérison  se  confirme 
de  plus  en  plua.  Je  fais  cependant  pratiquer 
une  Injection  de  8  gouttes;  elle  n'est  suivie 
d'aucun  accident. 

Je  garde  encore  le  malade  pendant  quinze 
jours  afin  de  bien  constater  la  solidité  de  la 
guérison,  et,  à  cette  époque,  je  lui  donne  son 
billet  de  sortie* 

Obs.  m.  —  Névralgie  sciatique;  vésica* 
toires,  douches  de  vapeur  :  légère  amélkh' 
ration;  injections  au  sulfate  neutre  d'atro^ 
fine  :  guérison.  -^  B...  (Antoine),  âgé  de 
trente-un  ans,  cultivateur,  entré  le  3  juillet, 
est  couché  au  n^  32  de  la  salle  Notre-Dame. 

Il  est  d'un  tempérament  nervoso-sanguin. 

Il  y  a  un  mois  qu'il  a  commencé  à  souffrir 
d'une  douleur  suivant  le  trajet  du  nerf  scia- 
tique,  et  présentant  plus  particulièrement  le 
point  sciatique  et  le  point  péronier  snpé* 
rieur.  Le  médecin,  consulté  en  ce  moment, 
prescrivit  rapplication  de  deux  védcatoires, 
d'après  la  méthode  Valleix.  #La  douleur  fut 
grandement  soulagée  pendant  huit  jours,  mais 
elle  reparut  ensuite  avec  une  grande  intensité 
qui  l'obligea  de  se  faire  recevoir  à  l'Hôtel* 
Dieu.  Le  5  et  le  7  juillet  il  prend  une  douche 
de  vapeur  simple  qui  procure  une  légère 
amélioration. 

Le  lendemain,  je  fais  pousser  une  injection 
avec  8  gouttes  de  la  solution  atropique.  Le 
soir,  le  malade  raconte  qu'il  a  eu  une  très- 
légère  dysphagie,  qu'il  a  eu  la  langue  sèche, 
qu'il  a  eu  quelques  vertiges,  et  que  tous  ces 
phénomènes  ont  duré  à  peu  près  trois  heures. 
La  douleur  a  disparu  presque  entièrement. 

9.  —  Le  malade  marche  et  ne  souffre  plus. 
Il  sort  le  12»  entièrement  guéri,  et  tout 
étonné  d'une  guénson  aussi  prompte. 

Ow.Vf^^^éiûralgié  sciatique;  uneinjee^ 
tion  hypodermique  au  sul/ale  neutre 
d'atropine  :  guérison.  —  Guillaume  C^., 
Agé  de  cinquante-neuf  ans,  scieur  de  iong, 
entré  à  l'Hôlel-Dlea  le  5  juillet,  est  eouché 
au  n*  3  de  la  Mlle  Noire*-D«me. 
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Doué  d'une  forle  coDstitulion,  et  d'un  tem- 
pérament nervoso-8ang;uin,  il  ne  présente 
pour  antécédents  que  Tattefnte  d*une  sciatî- 
qne,  traitée,  il  y  a  sept  ans,  à  THÔlel-Dien, 
par  une  série  de  bains  de  vapeur  qui  la  firent 
disparaître  dans  une  quinzaine  de  jours 
environ. 

Il  y  a  un  mois^  une  nouvelle  atteinte, 
empêchant  le  malade  de  travailler^  le  con- 
traint de  revenir  à  rh6pilal. 

Il  est  facile  de  constater  une  névralgie  par- 
tielle du  sciatique  du  côlé  gauche^  avec  pré- 
dominance du  point  sciatique. 

Je  fais  pratiquer^  le  malin  même,  une  in- 
jection avec  10  gouttes  de  la  solution  au  ni- 
veau de  ce  point  douloureux. 
'  Une  heure  environ  après  Tinjection^  le  ma- 
lade a  éprouvé  de  la  céphalagie,  du  trouble 
de  la  vision,  de  la  sèche rei^se  à  la  bouche  et 
de  la  dysphagie,  qui  ont  disparu  spontanément 
au  bout  de  quatre  heures. 

7.  —  La  douleur  a  complètement  cessé  et 
les  mouvements  sont  presque  aussi  faciles 
qu*à  Télat  normal. 

^«  le  garde  pourtant  dans  la  salle  jusqu'au 
if  pour  laisser  se  confirmer  ta  guérison. 

Obs.  V.  —  Névralgie  sciatique;  deux 
injections  au  sulfate  neutre  d*atropine  : 
guérison.  <—  M...  (Louis)^  âgé  de  trente-six 
ans,  domestique,  entré  à  THôtel-Dieu  le 
l^'  août  1869,  est  couché  au  n«  63  de  la  salle 
Notre-  Dame. 

n^rvoso-sanguio^  et  bien  constitué,  il  a  eu^ 
il  y  a  5  ou  6  ans,  des  rhumatismes  muscu- 
laires pour  avoir  couché  sur  le  foin  humide. 

Le  26  juillet  de  c«tte  année,  ii  a  été  pris  de 
douleurs  très-vives  occupant  tout  le  trajet  du 
nerf  sciatique  du  côlé  droit  jusque  sur  le 
pied. 

.  2  août.  —  La  moindre  pression  réveille  les 
points  sciatique  ,  péronier  supérieur  et  mal- 
léolaire  princi paiement.  A  quatre  heures  du 
soir,  injection  de  10  gouttes  de  la  solution 
en  ce  point. 

La  douleur  est  comme  jugulée  ;  mais,  demi- 
heure  après  l'opéralion,  les  phénomènes 
atropiques  se  caractérisent  surtout  par  une 
Aysiirie,  avec  lénesmes  véslcaux,  pendant  une 
partie  de  la  nuit. 

6.  —  Le  malade  accuse  de  nouveau  une 
douleur  sourde  vers  le  c6lé  externe  du  mol- 


let: cessation  complète  et  presque  instan- 
tanée avec  8  gouttes  de  la  solution;  aucun 
accident  atropiqiie. 

La  guérison  se  maintient,  et  je  signe  Vexeot 
le  ià  du  même  mois. 

Obs.  VI.  —  Névralgie  sciatique;  deux 
injections  au  su/fate  neutre  d^atropine  : 
amélioration  très'sensible.  —  L...  (Jean* 
Raymond),  soixante  -  quatre  ans,  jardinier, 
entré  le  3  août,  est  couché  au  no  69  de  la 
salle  Notre-Dam?. 

Cet  homme,  doué  d*un  tempérament  ner- 
voso-sanguin  et  d*une  bonne  constitution,  fut 
pris,  au  commencement  de  Thlver  dernier, 
d'une  douleur  sciatique  générale  et  violente 
qui  Tobligea  souvent  h  garder  le  repos; 
la  recrudescence  Ta  nouvellement  cloué  dans 
son  lit. 

A,  Août.  —  Points  douloureux  sciatique  el 
malléolaire  externe  :  injection  de  10  gouttes 
de  la  solution  ou  niveau  du  point  sciatique; 
très-légers  phénomènes  d'atropine  ;  affaiblis- 
sement très -prononcé  de  la  doulenr  en  et 
point;  facilité  des  mouvements  et  de  la 
marche. 

6.  ~  A  quatre  heures  du  soir  la  douleur 
malléolaire  fatiguant  encore  le  malade,  injec- 
tion de  8  gouttes  à  ce  niveau.  La  douleur 
est  entièrenienl  anéantie,  et  les  phéno- 
mènes de  ratropisme  n'ont  presque  pas  eu 
d'intensité  et  de  durée. 

Mais,  le  mala<le  se  plaignant  d'une  certaine 
pesanteur  des  membres  pelviens,  surtout  le 
soir,  nous  les  trouvons  œdématiés  légère- 
ment; l'auscultation  nous  révèle  l'existence 
d'une  lésion  organique  du  cœur,  parfaitement 
reconnaissable  dans  le  tracé  sphygmogrn* 
phique. 

Jusqu'à  la  fin  du  mois,  lorsque  je  quittai  ie 
service,  la  névralgie  sciatique  n'avait  pa* 
reparu. 

Obs.  VII.  —  Névralgie  sciatique;  deux 
injections  au  sulfate  neutre  d" atropine  i 
guérison.  —  P...  (Jean),  vingt  ans,  charre- 
tier, entré  le  6  août,  est  couché  au  n^  7  de 
la  salle  Notre-Dame. 

Il  éprouve,  depuis  huit  jours,  des  doulean 
intenses  dans  la  portion  fémorale  du  nerf  sciar 
tique;  leur  aggMvntion  iVmpeche  de  travail» 
1er,  et  ii  se  reud  alors  à  IMiûpital. 
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0Août  —  A  quatre  heures  du  soir,  iojec* 
Son  de  10  goaltes  de  la  solution  au  niveau 
deréchancnire  sciatique:  peu  de  retentisse- 
nent  sur  Torganismo  ;  grande  8é<lalion  de  la 
doulenr»  qui  a  disparu  presque  en  entier« 

7.  —  Nouvelle  hijection  de  8  goultes. 


g.  .  Guériflon  complète  et  sans  accidents» 
Le  11,  le  malade  sort  en  très-bon  élat« 

D^  GOITARD, 

Piolésiear  adjoint  «le  clinique  tnierne  à  PËcOle 
de  médecine  de  Toulouse. 

[iM  fin  au  prochain  numéro.) 


II.    REPERTOIRE    MEDIGALé 


Vrftltement  de  la  «adatloa  de»  pieds 
«t  des  mains.  —  Ce  ne  sont  pas,  dit  M.  De- 
vergie»  des  moyens  de  supprimer  la  sueur 
qu^li  faut  prescrire,  ce  sont  des  moyens  de  Tat- 
ténuer,  sauf  a  ce  que  leur  emploi  persévérant, 
mais  inoffensif  y  détruise  les  incommodités  de 
la  sueur,  sans  faire  disparaître  complètement 
la  sueur  elle-même. 

Gomme  dans  toutes  les  affections  cutanées 
sécrétantes,  ce  sont  les  agents  thérapeutiques 
de  forme  pulvérulente  qui  réussissent  le 
mieux,  de  préférence  à  celle  des  corps  gras  et 
des  liquides. 

Toutefois  ceux-ci  ne  doivent  pas  être  entiè- 
rement négligés,  car  il  y  a  toujours  deux  indi- 
cations à  remplir  :  1"  enlever  par  le  lavage  les 
produits  des  sécrétions  opérées  dans  les  vingt- 
quatre  heures;  2«  agir  sur  la  sécrétion. 

Les  liquides  destinés  au  lavage  peuvent 
ayoir  pour  hase  le  chlorure  d'oxyde  de  sodium 
étendu  de  trenle-ueuf  ou  vingt-neuf  fois  son 
volume  d'eau,  suivant  Tétat  dUrrilaiion  de  la 
peau;  Tacide  phénique  pur  étendu  de  cinq 
cents  fois  son  poids  d'eau,  ou  huit  cents  k 
mille  fois  suivant  les  c^is;  le  permanganate  de 
potasse  au  cinquantième  ou  au  centième, 
c*e8t*à-dire  étendu  de  cinquante  ou  cent  fois 
son  volume  d'eau.  Ces  liqueurs  sont  à  la  fois 
dissolvantes  et  désinfectantes  ;  le  chlorure 
d'oxyde  de  sodium  est  plus  dissolvant  que  les 
autres;  mais  Tacide  phénique  remplit  peut- 
Aire  mieux  l'indication  principale.  Ces  lavages 
doivent  toujours  être  faiu  à  froid,  le  matin  de 
préférence  au  soir,  où  la  peau  a  été  irritée  par 
la  marche  et  par  l'i^cclusion  des  pieds  dans  les 
chaussures.  Il  faut  .laiss^^r  sécher  les  pieds 
avant  remploi  de  la  poudre. 
Des  différentes  poudres  qui  6nt  été  essayées 


ou  proposées,  la  meilleure,  suivant  M.  Dever- 
gie,  est  le  coaltar,  que  Ton  peut  unir  à  rami* 
don  en  toutes  proportions,  en  commençant  par 
rétendre  de  vingt-neuf  fuis  son  poids  de  pou- 
dre; on  peut  d'ailleurs  varier  les  doses  de 
coaltar  suivant  les  effets  obtenus.  A  défaut  de 
coaltar,  Pacide  phénique,  mais  en  proportion 
beaucoup  moindre;  l'acide  phénique  cristallisé 
doit  être  étendu  de  quatre  cents  ou  cinq  cents 
fois  son  poids  d*amidon. 

Quant  à  la  manière  de  mettre  la  pouire, 
détail  non  indifférent,  la  meilleure  est  de  se 
servir  d^une  houppe  ou  d'une  ouate  de  coton« 
Cette  poudre  doit  être  employée  trois  ou  quatre 
fois  dans  les  vingt-quatre  heures. 

A  ces  moyens,  judicieusement  employés.  Il 
faut  indispensablement  joindre  des  chaussures 
appropriées,  c'est-à-dire  non  des  bottes  ou  des 
bottines,  mais  des  cliaussures  donnant  de 
l'air  aux  pieds,  des  souliers  découverlSr 

(Union  méd.,  1870,  n<»  79.) 


lia  llifiiSare  da  prépvee  eontre  l'In- 
coBtlaenee  d*arlne,  par  M.  le  docteur  Es-' 
pagne.  —  G*est  contre  cette  espèce  d'inconti- 
nence d'urine  essentielle  ou  idiopathiqne,  à 
laqueile  on  a  aussi  donné  le  nom  d^énurésief 
que  M.  Espagne  emploie  la  ligature  du  pré- 
puce. Le  soir,  en  se  couciiant,  le  malade  attire 
le  prépuce  au-devant  du  gland  et  le  lie  par  un 
nœud  à  baguette  simple  au  moyen  du  ruban 
de  fil  appelé  càevillère.  La  copstriction  mo* 
dérée  opérée  par  un  lien  ayant  une  surfase 
assez  large  relativement  à  Torgane  qu'il  em« 
brasse  ne  peut  occasionner  ainsi  ni  douleur,  ni 
étranglement,  ni  commencement  de  section. 
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RÉPERTOIRE  MÉDICAL. 


«^Ge  mode  de  déligation  prépntiale  est  bien 
mfBsant.  Cependant  Pauteur  a  fait  confection-^ 
ner  un  petit  8erre*nœud  en  cuir^  doublé  de 
peau  de  chamoi»  et  ayant  de  10  à  18  cenli- 
mètres  de  longueur  quand  II  est  déplié^  sur  6 
à  8  millimètres  de  largeur,  suivant  les  âges. 
Ce  serre -nœud  est  d'une  application  plus 
prompte  et  plus  facile. 

Il  semblerait  que  les  urines  dussent,  avant 
le  réveil  du  malade,  commencer  à  traverser 
Turèthre  et  à  distendre  la  cavité  préputiale 
formée  par  la  ligature.  Ce  fait  est  rare;  le  ré* 
Veil  a  Heu  avant  que  la  miction  ait  remmen- 
ée ;  ainsi  la  vessie  se  récomforte,  et  Tappareil 
pêQt  devenir  bientôt  inutile.  Habituellement, 
quand  Pénurésie  n'est  pas  très-intense,  l'ap- 
pareil peut  ne  pas  être  remis  avant  la  miction 
du  milieu  de  la  nuit,  et,  à  mesure  que  Tamélio- 
ntion  s*accentue>  il  peut  arriver  que  le  malade, 
pria  de  sommeil  et  oubliant  d\)riner  après 
avoir  enlevé  le  serre-nœud,  conserve  ses  uri- 
nes toute  la  nuit  et  soit  tout  surpris  au  réveil 
dti  matin  de  u'avoir  pas  vidé  sa  vessie  depuis 
sept  ou  buil  heures.  - 

<  ijs  ligature  du  prépuce  mérite  donc  d^ètre 
iisâyée  rx)ntre  Pénurésie;  elle  parait  agir  à  la 
nianière  de  Pocclnsion  de  Poritice  préputial 
par  le  collodion  recommandée  par  Gorrigan  ; 
nuiis  elle  est  plus  simple.  Elle  agit  aussi  dans 
le  même  sens  que  la  ligature  de  la  verge  em- 
ployée spontanément  par  les  malades^  mais 
elle  est  moins  dangereuse.  Elle  est  aussi  infi- 
li&nent  préférable  à  tous  les  moyens  que  Pou 
â  proposés  dans  le  but  de  comprimer  le  péri- 
née ou  la  partie  inlrapelvienne  de  Purèlhre  ; 
elle  n'exige  qu'un  ruban  de  fil  et  un  certain 
degré  de  longueur  du  prépuce. 

(Montpellier  médical,  juillet  1870.) 


Ï1.V  t 


D«  l'emploi  de  Textralt  de  calabmv 
•outre  l'atonie  dm  canal  Intestinal,  par 

le  docteur  Victor  Suebctw ,  de  Kiew.  [Deutê" 
iftM  Archiv/Hr  hlinische  Mediein,  t.  VI, 
ttUer  2-3,  1869.)—  Une  femme,  âgée  de 
btifte-huitans,  consulta  Paoteur,  en  Juin  1867, 
p^ur  une  tumeur  de  la  région  inguinale 
diolte»  de  la  taille  du  poing,  dont  le  début 
M&oiitait  à  un  an.  Cette  tumeur  était  dure 
in  Indolente  à  la  pression.  La  malade  souffrait 
dqmlf  longtemps  de  constipations  opiniâtres 


et  de  dyspepsie.  En  outre,  elle  faisait- remar- 
quer que  cette'  tumeur  n'avait  pas  toujours  It 
même  volume.  Il  y  avait  de  plus  des  signet 
évidents  de  catarrbe  iiitestinal.  Comprenani 
qu'il  B^agissait  d'une  accumulation  de  matiè- 
res fécales  dans  la  partie  inférieure  du  colon 
descendant  (faudrait-il  lire  ascendant,  ou  bien 
la  tumeur  siégeait-elle  à  gauche?),  consécu- 
tive à  une  atoiiie  due  à  un  catarrhe  intestinal, 
peut-être  occasionné  par  l'abus  de  spiritueux, 
Pauteur,  après  divers  autres  essais  thérapeu- 
tiques, prescrivit  :  Extrait  de  calabar  grains  k 
(24  centigrammes),  dissous  dans  2  drachmes 
(8  grammes)  de  glycérine  pure;  et  enjoignit  à 
sa  malade  de  prendre  quatre  fois  par  jour  & 
gouttes  de  celte  solution.  En  deux  semaines, 
pendant  lesquelles  cette  femme  prit  8  grains 
(/i8  centigrammes)  de  cet  extrait  de  calabar^ 
la  tumeur  disparut  et  ne  s'est  pas  remontrée 
pendant  les  deux  années  qui  se  sont  écoulés 
dèfr^iors.  —  L'auteur  a  encore  employé  le 
même  médicament  dans  deux  autres  cas  d'a- 
tonie intestinale,  puis  à  la  dose  de  i  /8  de 
grain  (7  i/2  milligrammes),  quatre  fois  par 
jour,  dans  un  cas  de  catarrhe  bronchiquet 
dans  lequel  un  état  d'atonie  du  tissu  muscu- 
laire des  parois  des  bronches  était  grande- 

« 

ment  probable. 


DlTertienle    dn    rectun   opéré    ; 
■necèe,  par  le  docteur  B.  Beck,  de  Fribourg 
en  Brisgau.  [Betz's  Memoraùilien,  XllI,  9, 
1869.)  —  Un  jeune  homme,  âgé  de  dix-sept 
ans,  né  en  Amérique,  se  préseuta  auprès  dn 
l'auteur  pour  être  délivré  d'une  infirmité  qi^ 
lui  était  particulièrement  pénible.  En  eîM, 
lors  de  la  défécation,  il  se  formait  tonjoun 
chez  lui  à  la  surface  postérieure  du  scrotum 
une  tumeur  allongée,  de  la  forme  d'une  sau- 
cisse, de  laquelle  s'écoulaient  plus  tard  des 
matières  fécales  tant  dans  la  direction  de  l'a- 
nus que  dans  celle  de  la  partie  inférieure  du 
scrotum.  Malgré  la  plus  grande  propreté,  ce« 
parties  ainsi  que  le  linge  de  co^ps  étaient  loa- 
jours  souillés,  et  cela  surtout  après  certaini 
exercices  du  corps,  tels  que  PéquîtatiOD,  la 
gymnastique,  etc.  Le  malade  racontait  qn» 
lors  de  sa  naissance  il  avait  eu  une  Impesrfo- 
ration  de  Panus.  qui  n'avait  été  découverte  et 
opérée  qu'au  bout  de  quelques  jours^  moment 
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depuis  lequel  avait  existé  riofinnilé  actuelle. 
ArexameD^  l'auieur  trouva  que  le  rectum 
était  complètement  développé  ainsi  que  son 
sphincter  ;  il  n^y  avait  pas  de  flstule  suppurante 
dans  le  voisinage  de  Tanus,  mais  bien  un  ca- 
nal dont  nous  avons  déjà  dit  la  direction  et 
lUssue^  sur  une  longueur  de  de  2  i/2  pouces 
et  du  diamètre  d*une  plume  d'oie.  L^inteslin 
ayant  été  évacué  de  son  contenu  et  le  malade 
ayant  été  mis  à  la  diète  pendant  deux  jours, 
le  canal  fut  fendu  sur  toute  sa  longueur  sur 
une  sonde  cannelée,  puis  la  muqueuse  qui  le 
revêtait  fut  séparée  dans  toute  son  étendue 
des  tissus  sous-jacents  et  détachée  par  deux 
coups  de  ciseaux  donnés  obliquement  à  quel- 
ques lignes  d^  ToriGce  externe  de  Tanus;  le 
canal  sanglant  mis  à  nu  fut  réuni  par  neuf 
points  de  suture  et  protégé  contre  le  contact 
des  matières  fécales  au  moyen  du  fragment 
de  membrane  muqueuse  qu^on  avait  ménagé. 
Un  pansement  approprié  fut  appliqué,  le  ma- 
lade tenu  au  |it  pendant  quelques  jours,  avec 
des  compresses  froides  les  premiers  temps. 
Enlèvement  des  points  de  suture  à  partir  du 
troisième  jour.  Première. évacuation  alvioe  au 
bout  d'une  semaine  seulement.  Réunion  de  la 
plaie  par  première  intention  presque  sur  toute 
la  ligne.  Les  selles  se  reproduisirent  facile- 
ment par  remploi  de  lavements;  bains  de 
siège;    léger  bandage  compressif;  guérison 
complète  au  bout  de  deux  semaines.  Le  ma- 
lade fut  doublement  heureux  de    pouvoir, 
grâce  au   bon  résultat   de  cette   opération^ 
suivre  son  goût  pour  Tétat  militaire  ;  et  l'au- 
teur apprit   plus  tard  que  son  «opéré  avait 
été  en  état  de  supporter,  sans  inconvénients, 
des  exercices  fatigants.  Du  reste,  M  Boclc  fait 
remarquer  qu'il  a  cherché  inutilement  dans 
les  ouvrages  h  sa  portée,  même  dans  ceux 
qui  s'occupent  d'embryologie  et  de  tératologie, 
on  cas  analogue  à  celui-ci. 


Hernie  eriurale  éiraBfrlée  rédiilte  à 
Igk    S«lte   d^àne  inj-ectioii  soas-cntanée 

41'Ati^pine,  par  les  docteurs  Rabn,  père  et 
fils^  de  Zurich.  {Zûrcher  Jahresbericht  ûber 
dieFerwaltung  des  Medizinaiwesens  In  Jah- 
re»  1967,  Znrich,  1869,  p.  159.)  Une  demoi- 
selle, âgée  de  vingt-huit  ans,  ayant  laissé  pen- 
dant quelque  temps  son  bandage  herniaire. 


avait  vu  s'incarcérer  sa  hernie  crurale  du  côté 
droit,  jusqu^alors  facilement  réductible.  Les 
douleurs  étaient  vives  et  le  taxis  n'avait  pu  en 
obtenir  la  réduction;  un  lavement  d'huile  de 
jusquiame,  camomille  et  térébenthine,  avait 
amené  des  matières  fécales  en  modique  quan- 
tité, mais  sans  permettre  néanmoins  au  taxis 
de  réussir;  mais  une  injection  sous-cutanée 
de  i/30  de  grain  (2  mllligram.)  de  sulfate 
neutre  d'atropine  pratiquée  dans  le  voisinage 
de  la  hernie  produisit  en  un  quart  d'heure 
de  fambiyopie,  du  mydriasis  et  une  réduction 
facile  par  le  taxis.  La  malade  se  remit  rapide- 
ment. —  Dans  un  second  cas^  les  mêmes 
moyens  suivis  de  la  chloroformisatîon  échoua 
rent  complètement. 


Becherehe  de  l'aléool  dans  le  ehle- 
roforme^  par  le  docteur  Dioscoride  Vitali. 
(Giomale  di  fàrmacia,  di  chimica,  eco., 
di  Torino,  1868,  n""  11.)  Cette  sophistication, 
qui  se  rencontre  souvent  dans  le  chloroforme 
du  commerce  qu'elle  rend  plus  ou  moins  im- 
propre aux  usages  cliniques  et  thérapeutiques, 
se  constate  facilement  de  la  manière  suivante. 
On  verse  dans  une  éprouvette  environ  3  cen- 
timètres cubes  de  chloroforme,  puis  on  ajoute 
quelques  gouttes  d'acide  sulfurique  concentré 
et  Ton  agite  le  tout.  Si  le  liquide  contient  de 
l'alcool,  il  y  a  élévation  de  température^  et 
après  quelques  instants  il  se  divise  en  deux 
couches  bien  distinctes;  la  supérieure  est 
formée  du  produit  d^accoupiement  de  Talcool 
avec  Tacide  sulfurique  (acide  sulfoélhîlique), 
l'inférieure  de  chloroforme  pur.  Si  celui-ci  ne 
contenait  pas  d'alcool,  Tadjonction  d'acide 
sulfurique  ne  développerait  pas  de  chaleur  ; 
des  deux  couches  formées,  la  supérieure  con- 
siste en  chloroforme,  tandis  que  l'acide  oc- 
cupe le  bas  de  Téprouvette  et  se  colore  plus 
ou  moins  en  noir.;  enfin  le  chloroforme  ne 
diminue  pas  de  volume  comme  dans  le  cas  où 
il  aurait  contenu  de  l'alcool.  Sans  suivre  l'au- 
teur dans  les  expériences  ultérieures  qui  per- 
nâettent  de  prouver  que  c'est  bien  de  i'alcèol 
qui  s'est  uni  à  l'acide  sulfurique  dans  le  pre- 
mier cas,  nous  croyons  utile  d'appeler  l'atten- 
tion des  médecins  sur  ce  moyen  de  contrôle, 
si  utile  pour  éprouver  la  pureté  d  u  chloro- 
forme, condition  importante  à  réaliser  uvanl 
de  l'employer  en  inhalation. 
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pansement  d£  {.^eczéma  variqueux  des  jambes. 

—  (devergus.) 

>  Dextrioe. 125  grammes. 

Eau  bouillante iooo     — 

Faites  dissoudre. 

Quand  Peczéma  variqueux  des  jambes  ne 
sécrète  plus  sensiblement,  on  le  couvre  de 
compresses  im!)ibées  de  la  solution  de  dex- 
trine,  et  on  maintient  les  compresses  à  Faide 
d'une  bande  modéiément  serrée^  et  plongée 
dans  la  même  solution.  L'application  du 
bandage  est  renouvelée  tous  les  quatre  on 
einq  jours. 

GLTCéRÉ  CONTRE  LES  GERÇURES. 

Glycérine 8  grammes. 

Blanc  de  baleine U     — 

dre  blanche i     * 

Essence  d*amandes  amères  .16     — 

Faites  fondre  le  blanc  de  baleine  et  la  cire, 
ajoutez  la  glycérine  et  l'essence,  et  agitez  vi- 
vement jusqu'à  refroidissement.  Ge  glycéré 
est  avantageusement  conseillé  contre  les  cre- 
vatsesj  les  gerçures  et  les  excoratioos  superfi- 
cielles. —  N.  G. 


POMMADE  RÉSOLUTIVE.  —  (GUÉNEAU 
DE  MUSSY.) 

Chlorhydrate  d'ammoniaque.  2  grammes. 

Camphre i      *- 

Axonge 30     — 

Mêlez. 

Onctions,  matin  et  soir,  sur  les  ganglions 
enflammés  dans  le  cas  d'adénite  subaiguè.  — 
Cataplasmes  émollienls  ;  bains. 

POTION  CONTRE  Là  SYPffiLIS.  --(BOINBT.) 

Teinture  d'iode i  gramme. 

Eau  distillée 100  grammes. 

Sirop  d'écorces  d'oranges 

amères 16      — 

Mêlez. 

pour  une  potion  dont  on  administrera  de 
deux  à  quatre  cuillerées  par  jour,  pour  com- 
battre les  accidents  tertiaiies  de  la  sypiiilis. 

PILULES    ANTIGASTRALGIQUES. 

Extrait  de  belladone. ...    0  gr.  30  centigr. 

Sulfate  de  quinine 2  grammes. 

Extrait  de  valériane  q.  s. 

pour  iô  pilules. 
Trois  par  jour,  contre  la  gastralgie. 


III.  BIEIiANGRS. 


ACADKIIIE  DE  HKDEGIKi: 


■Supplément  à  la  séance  du  28  mars  187 i . 

PRiSXDENCB  DE  M.  BARTH. 

Infeetion  pvrvlente  (suite  de  la  discus- 
sion}. —  M.  Gosselin  se  propose  d^étudier,  non 
point  le  traitement  curatif,  mais  la  palhogénie 
de  Tinfeclion  purulente  et  la  prophylaxie  qui 
en  est  la  conséquence. 

Au  point  de  vue  de  la  pathogénie,  M.  Gosse- 
lin professe  la  théorie  septicéinique  de  Tinfec- 
tton  purulente.  Cette  complication  grave  des 
plaies  est  le  résultat  du  passage  dans  le  sang 


d'un  poison  putride  insaisissable;  elle  consti- 
tue une  forme  de  septicémie  chirurgicale,  dont 
la  fièvre  traumatique ,  la  fièvre  hectique»  Ift 
fièvre  urineuse,  la  fièvre  puerpérale,  Férysi- 
pèle,  sont  autant  de  variétés. 

Il  existe  deux  ordres  de  causes  prédispo- 
santes :  les  unes  dépendent  du  blessé,  les  au- 
tres du  milieu  dans  lequel  il  est  placé.  La  fièvre 
traumatique  grave  ou  septicémie  des  premiers 
jours  tient  aux  conditions  antérieures  du 
blessé  ;  la  septicémie  lente  se  rattache  davan-- 
tage  à  rinfluence  du  milieu  atmosphérique.  0 
importe  de  distinguer  ainsi ,  dans  les  statisti- 
ques, les  morts  qni  surviennent  dans  les  huit 
ou  dix  premiers  jours  de  la  blessure,  de  ceUes 
qui  arrivent  du  dixième  au  trentième  jonr.  Si» 
en  effet»  la  prophylaxie  est  difficile  ou  ipt^^ 
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lible  dans  le  premier  cas ,  elle  est  réalisable  i 
dans  le  second. 

M.  Gosselin  fait  riiisloriqne  de  la  théorie 
lepUcémique  de  la  pyohémie  «  lliéorie  qui  est 
née  en  France  et  que  les  AllemaDds  n'ont  fait 
que  s'approprier,  en  adoptant  et  vulgarisant 
le  mot  septieémie,  créé  aussi  par  un  Français 
(M.  Piorry).  L'orateur  rappelle  à  ce  sujet  les 
travaux  de  Bouiliabd,  Maréchal^  Velpeau^ 
baoce,  d'Arcet,  Blandio,  Sédillot^  J.  Guérin, 
Alph.  Guério,  Maisonneuve,  etc.,  et  les  siens 
IHTopres.  Suivant  lui^  Tosléo-myétile  joue  le 
rôie  principal  dans  la  pathogénie  dePiofeclion 
purulente  ;  c*est  aux  dépens  de  la  substance 
grasse  des  os  que  se  forme  le  poison  pyohé- 
mique,  encore  inconnu  dans  son  essence,  et 
qu'on  n^est  pas  plus  parvenu  à  isoler  en  Alle- 
magne qu^en  France.  Celte  théorie  n'est  à  vrai 
dire  qu'une  hypothèse,  mais^  en  altendant 
qu^on  en  présente  une  plus  certaine,  on  est 
autorisé  à  Tadmeltre  :  c^est  elle  en  effet  qui 
conduit  à  la  meilleure  prophylaxie. 

'frois  mesures  prophylactiques  se  présentent 
tout  naturellement  à  l'esprit  : 

i*  Empêcher  la  formation  du  poison  ; 

29  Empêcher  sa  pénétration  dans  Técono- 
mie; 

d*  Faciliter  son  élimination. 

Pour  remplir  la  première  indication  on  a  les 
désinfectants,  la  méthode  antiseptique  de  Lis- 
ter, la  méthode  par  occlusion  de  M.  Jules 
Guérin,  l'aération  parfaite  des  salles,  la  sous- 
traction du  blessé  à  toute  souffrance  d*ordre 
physique  ou  moral,  etc.,  etc. 

On  satisfait  à  la  seconde  indication  f>ar  la 
cautérisation,  Tirrigation  continue,  l'aspiration 
«ontinue. 

Le  meilleur  moyen  de  neutraliser  le  prin- 
eipe  toxique  ou  de  faciliter  son  élimination, 
c'est  de  tonifier  les  blessés  par  une  bonne  ali- 
mentation, les  toniques,  les  alcooliques,  et  le 
séjour  dans  une  atmosphère  parfaitement  pure. 

Pour  obtenir  ce  dernier  résultat ,  pas  n*est 
besoin  de  démolir  les  hôpitaux;  c'est  par  de 
semblables  exagérations  qu'on  retarde  le  pro- 
grès. Tous  les  blessés  ne  sont  pas  aptes  à  con- 
tracter l'inflaence  purulente.  Qu'on  laisse  donc 
dans  les  salles  d*h6pital  ceux  qui  n*ont  pas  à 
craindre  cette  complication,  et  qu'on  place  les 
autres  par  groupes  de  deux,  trois,  six  au  plus, 
dans  un  espace  facile  à  aérer,  par  exemple  au 
milieu  d'un  grand  jardin. 


Séance  du  4  avril  1871. 

FRéSlDSNCE   DE  M.  BARTH. 

Lettre  de  M.  le  docteur  A.  Drouet  sur  le 
traitement  du  choléra  par  le  collodion  sur  i'alh 
domen. 

M.  Marrotte  annonce  la  mort  subite  de 
M.  Leblanc  père. 

M.  Robin  dépose  les  documents  qu'il  a  re- 
cueillis à  Bordeaux  sur  le  service  des  blessés. 

M.  Piorry  dépose  sa  Clinique  médico-chi^ 
rurgicaie  de  la  ville. 

ifcieetione.  -*-  Il  est  procédé  à  l'élection 
d'un  membre  associé.  La  commission  avait 
proposé  en  première  ligne  M.  Martios  (de 
Montpellier)  ;  en  deuxième,  M.  Gazeneuve  (de 
Lille),  et  en  troisième,  M.  Slœber  (de  Stras- 
bourg). 

Sur  35  votants,  M.  Martins  obtient  29  voix, 
M.  Slœber  /t,  M.  Giotrac  1,  et  M.  Dupré  1.  En 
conséquence,  M.  Martins  est  élu  associé  na- 
tional. 

L'Académie  procède  ensuite  à  l'élection  d'un 
membre  correspondant.  M.  H.  Gintrac  (de 
Bordeaux)  est  porté  en  première  ligne,  M.  Du- 
pré (de  Montpellier)  en  deuxième;  puis  vien- 
nent, par  ordre  alphabétique,  MM.  Henri  Gué- 
neau  de  Mussy  (de  Londres),  Morel  (de  Saint- 
Ton),  et  Raimbert  (de  Chêleaudun). 

Sur  35  votants,  M.  Gintrac  obtient  ïU  voix, 
et  M.  Dupré  11.  La  majorité  n'étant  pas  obte- 
nue, on  procède  à  un  second  tour  de  scrutin, 
dont  voici  le  résultat  : 

Sur  33  votants,  M.  Dupré  obtient  16  voix; 
M.  H.  Gintrac  14,  M.  Morel  2,  M.  Raimbert  1. 
Au  troisième  tour,  sur  30  votants,  M.  Dupré 
obtient  la  majorité  de  18  voix,  M.  Gintrac  il, 
et  M.  Morel  1. 

En  conséquence,  M.  Diiprâ  est  proclamé 
membre  correspondant  national. 

Hue  indisposition  de  M.  Jules  Guérin  Tem- 
pêche  de  prendre  part  à  la  suite  de  la  discus- 
sion sur  l'infection  purulente. 

M.  Yerneuil  demande  à  remettre  à  une  pro- 
chaine séance  sa  réponse  à  la  dernière  alloctl- 
tion  de  M.  Alph.  Guérin. 
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Séance  du  12  avril  <87i. 

PRéSIDENGE    DE    M.   BAKTH* 

Seorbvt.  —  M.  le  secrétaire  aDDnel  Ht  la 
lettre  suivante  de  M.  Dechambre,  relative  à  la 
queslioD  du  scorbut  suscitée  dans  Tavant-der- 
nière  séance  par  M.  Leven  : 

A  M.  le  président  de  V Académie  de 

médecine. 

Monsieur  le  président^ 
'  L'Acadénoie^  dans  sa  dernière  séance^  sur 
la  demande  de  M.  Verneuil,  a  renvoyé  à  Texa- 
men  d'une  commission  la  communication  de 
II.  le  docteur  Leven  relative  au  scorbut.  Me 
sera-t-il  permis  d'appeler^  par  votre  intermé- 
diaire^ Taltention  de  la  commission  sur  un 
point  qui  n'a  pas  encore  été  touché^  je  crois^ 
dans  aucune  des  communications^  écrites  ou 
verbales,  dont  Tépidémie  actuelle  a  été  l'ob- 
jet devant  les  sociétés  savantes,  et  que  des 
faits  récemment  observés  me  paraissent  (pour- 
tant imposer  à  Tinvestigation  clinique  :  je 
veux  parler  des  rapports  du  scorbut  avec  les 
formes  graves  d'anémie  on  plutôt  d'bydrémie 
qui  se  sont  montrées  concurremment  avec  lui, 
se  détachant  avec  netteté  de  Tétat  anémique 
plus  ou  moins  annoncé,  mais  compatible  avec 
la  santé^  dont  a  été  frappée  une  grande  partie 
de  la  population  sédentaire  ou  immigrée  de 
Paris?  II  y  aurait  lieu,  à  mon  sens,  de  recher- 
cher notamment  si  ces  formes  graves  n'ont 
pas  revêtu  quelques-uns  des  traits  appartenant 
à  certaines  maladies  exotiques  caractérisées 
également  par  la  pâleur,  l'augmentation  pro- 
portionnelle du  sérum  du  sang  et  Tanasarque. 
n  s'agit  surtout  du  beri-beri;  car  il  n'y  aurait 
aucune  comparaison  à  faire  avec  la  cachexie 
aqueuse  ou  mal  de  cœur  des  nègres ,  s'il  se 
eonfirme  que  celte  affection  se  lie  à  l'existence 
de  l'ankylostome  duodénal. 

Un  certain  nombre  de  travaux  récents^  mais 
lùrtout  ceux  de  M.  L.-F.  Praeger,  médecin  de 
la  marine  néerlandaise,  tendent  à  établir  entre 
le  beri-beri  et  le  scorbut  des  analogies  telle- 
ment étroites,  qu'elles  équivaudraient  à  une 
entière  assimilation,  ai  l'on  n'avait  soin  de  ré- 
lerver»  dans  l'expression  symptomatique,  la 
part  de  ce  qu'on  appelle  le  milieu.  Je  crois, 
avec  M.  Le  Roy  de  Méricourt,  qui  vient  de  pu- 
blier avec  des  annotations,  dans  les  Archives 


de  médecine  navale^  un  des  mémoires  de 
M.  Praeger,  que  les  pétéchies  et  ecchymoses; 
les  extravasions  sanguines  dans  la  profondeur 
des  membres,  à  la  surface  des  membranes  mu- 
queuses et  dans  les  cavités  closes;  les  ulcéit- 
lions,  la  dégénération  fongueuse  des  plaies 
préexistantes,  l'état  du  sang,  suffisent,  jusqu'à 
plus  ample  informé,  pour  séparer  nosologîqner 
ment  le  scorbut  du  beri-beri  ;  et  il  est  à  pen- 
ser que  la  disjonction  sera  rendue  plus  ooofr- 
plète  encore  par  le  résultat  des  recherches 
anatomo  -  pathologiques  qui  se  pounoiveot 
présentement:  mais  aussi  il  ne  faut  pas  oi- 
blier  que  la  seconde  maladie  se  développiez 
comme  la  première,  sous  l'influence  de  rinani- 
tion  ;  de  l'insuffisance,  de  la  mauvaise  qualité 
et  de  l'uniformité  des  aliments  ;  des  privations 
de  toutes  sortes,  de  la  nostalgie.  C'est  aussi 
une  maladie  de  misère.  Il  faut  se  rappeler  en- 
core un  fait,  qui  est  le  corollaire  naturel  du 
précédent  :  c'est  que  des  médecins  de  marine 
ont  dit  avoir  simultanément,  dans  la  même 
traversée,  sur  le  même  navire,  dans  les  mèàies 
conditions  d'alimentation  et  d'hygiène  géné- 
rale, le  beri-beri  et  le  scorbut,  chacun  dans 
sa  forme  classique;  que  d*autres,  décrivent 
des  épidémies  de  beri-beri,  notent  chez  qoel* 
ques-uns  de  leurs  malades  la  stomatite  scor- 
butique, le  ramollissement  fongueux  des  gen- 
cives, en  l'absence  d'extravasions  sanguines 
dans  les  autres  parties  du  corps;  qu'un  oer^ 
tain  nombre  enfin,  déroutés  par  un  assemblage 
insolite  de  symptômes,  hésilent  sur  le  diagnos- 
tic et  placent,  sous  le  nom  d'A^efrspt^,  à 
côté  du  scorbut,  une  affection  qui  parait  bton 
se  rapporter  à  la  forme  hydropique  du  beri- 
beri. 

Rien  n'autorise  à  dire  que  le  beri-beri  soit 
une  maladie  cosmopolite;  mais  elle  ne  pass» 
plus,  comme  autrefois,  pour  appartenir  exclu- 
sivement au  littoral  indieu.  M.  Le  Roy  de  Mé- 
ricourt, qui,  avec  M.  Foossagrives,  avait  émit 
celte  opinion,  l'a  abandonnée;  et,  faisant  la 
revue  des  contrées  où  cette  maladie  a  été  bien 
et  dûment  constatée,  il  la  signale  jusque  sur 
les  croisières  de  la  mer  Rouge.  En  présence  An 
cette  sorte  d'expansion,  qui  n'est  sans  doutn 
pas  terminée,  on  ne  saurait  s'étonner  de  vtrir 
M.  Praeger  convier  les  médecins  à  la  recherche 
du  beri-beri  dans  les  pays  septentrionaux  o4 
la  misère  exerce  endémiquement  ses  ravages  : 
par  exemple,  en  Irlande. 
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Quoi  quMI  en  soit,  cette  lettre  est,  comme  je 
Pli  dit  en  commençant^  motivée  par  les  faits. 
je  déclare  avoir  observé  cing  ou  six  fois  chez 
des  soldats  de  ligne  ou  chez  des  gardes  mo- 
biles, à  l'ambulance  du  Conseil  d'État,  un  en- 
semble de  symptômes  dont  le  trait  dominant 
était,  il  est  vrai,  Tanémie,  mais  qui  m'a  paru 
dlilérer  sensiblement  de  celui  que  produit  Ta* 
Demie  simple,  même  portée  au  plus  haut  de- 
§réj  et  se  rapprocher,  à  plus  d'un  égard,  de 
•étui  qui  est  propre  au  beri-l)eri.  Je  signale 
principalement  les  particularités  suivantes, 
dont  mon  collègue  de  l'ambulance,  M.  le  doc« 
leur  Bonnefin,  s'est  montré  également  frappé: 

i**  A  une  époque  peu  avancée  de  la  mala- 
die* raucité  de  la  voix;  douleur  à  la  région  du 
larynx,  augmentant  au  toucher.  Aucune  appa« 
reoce  dMnflammation  dans  le  gosier.  Ces  symp- 
ttaies  résistent  à  l'emploi  de  tous  les  moyens 
locaux,  tels  que  gargarisme,  friction  avec 
l'huile  de  croton  sur  le  devant  du  cou,  etc.; 

3*  Apparition  précoce  et  marche  rapide  de 
l'csdème  des  membres  inférieurs  et  de  la  bouf- 
taure  de  la  face,  très-prononcé  déjà  au  bout 
d'une  quinzaine  de  jours  de  maladie  ; 

3*  Dyspnée  rapidement  croissante,  traver- 
sée, chez  un  snjet^  par  des  accès  aigus  de  suf- 
focation, dans  lesquels  les  battements  du  cœur 
deviennent  précipités  et  confus.  Pouls  misé- 
nble,  fréquent,  souvent  irrégulier; 

A*  Chez  deux  sujets,  fourmillements  péni- 
bles dans  les  membres  inférieurs,  accompa^ 
gués  chez  l'un  d'eux  d'une  hypéreslhésie  cu- 
tanée rendant  Insupportable  le  moindre  frôle- 
ment; 

6*  Débilité  musculaire  remarquable  dès  le 
début,  arrivant  promptement  (dans  l'espace 
d'an  mois,  par  exemple)  à  un  df  gré  que  l'ané- 
mie ordinaire  n'amène  qu'à  la  dernière  pé- 
riode, et  ne  permettant  plus  aux  malades  de 
se  traîner  qu'à  grand'peine  dans  les  salles. 

Parmi  ces  divers  symptômes,  on  remarquera 
plus  particulièrement  la  raucité  de  la  voix  (sur 
laquelle  insiste  Praeger),  les  fourmillements 
des  membres  et  l'hyperesthésie  cutanée,  comme 
te  rapprochant  davantage  de  ceux  du  béri- 
béri. Mais  j'ai  bâte  d'ajouter  que  j'entends 
moins  encore  identifler,  sous  le  rapport  de 
Tensemble  symptomatique  ou  sous  celui  de  la 
pathogénie,  Tanémie  régnante  avec  le  beri^beri, 
que  celui-ci  avec  le  scorbut.  Je  ne  me  hasar- 
derai pas  d'ailleurs  à  confondre  deux  termes 


dont  l'un  au  moins  ne  m'est  pas  sufOsamment 
connu.  Mon  désir  serait  seulement  que  la  com- 
mission voulût  bien  examiner  si  cette  anémie 
n'emprunte  pas  aux  circonstances  spéciales 
dans  lesquelles  elle  s'est  produite  des  carac- 
tères spéciaux  aussi  ;  et  si,  concomitante  du 
scorbut,  qui  a  de  grandes  analogies  avec  le 
beri-beri,  née  de  condilions  hygiéniques  pro- 
pres à  les  engendrer  Tun  et  l'autre,  elle  n'offre 
pas  avec  le  i)eri-beri  lui-même  une  certaine 
ressemblance  de  traits,  rendue  moins  accusée 
par  des  différences  de  race  et  de  climat.  Ce 
n'est  pas  une  opinion  formelle  que  j'exprimet 
mais  seulement  une  vérification  que  je  propose 
à  de  plus  compétents. 

Séance  du  i8  avril  1871. 

PRÉSIDEirCK  D£  M.  BLAGHB. 
Suite  de  la  diienMften  sur  l'Infeettom 

purmleoLte.  —  M.  Yemeull.  Lorsque,  en 
1869,  j'intervins  dans  la  discussion,  je  pris 
un  rôle  effacé  et  je  ne  me  présentai  ni  en  rér 
formateur  ni  en  novateur.  Je  voulus  être 
simplement  l'éditeur  d'une  doctrine  préparée 
lentement  par  un  demi-siècle  de  travail,  près*  ^ 
que  formulée  dans  notre  pays,  mais  qui  de- 
vait ensuite  son  quasi-achèvement  à  une  série 
de  recherches  entreprises  surtout  au-delà  du 
Rhin.  La  théorie  a  été  diversement  jugée  ; 
mais  l'opposition  qui  m'a  été  faite  n'a  pas 
changé  mes  convictions.  Je  m'aperçois  seule^ 
ment  que  j'ai  manqué  le  but,  que  ma  doctrine 
n'a  pas  été  comprise.  Pour  me  défendre,  aur 
jourd'hui,  il  me  faudra  entrer  dans  des  déve- 
loppements plus  étendus. 

La  plupart  de  mes  collègues  considèrent 
l'infection  purulente  comme  une  maladie  spé- 
ciale, ayant  une  origine,  une  éliologie,  une 
marche,  une  symptomalologie  distincte  et  par 
conséquent  une  place  définie  dans  le  cadre 
nosolo^ique.  Je  suis  d'un  avis  diffèrent.  D'ac- 
cord avec  Virchow,  Otto  Weber  et  d'autres, 
je  regarde  l'infection  purulente  comme  la 
complication  accidentelle  d'une  maladie  géné- 
rale préexistante,  la  septicémie. 

La  dissidence  est  bien  tranchée.  Pour  rester 
dans  la  logique,  tandis  que  mes  collègues  ex- 
posaient d'emblée  les  causes  et  l'évolution  de 
la  pyohémle,  j'ai  placé  avant  l'élude  de  U 
complication  l'examen  de  la  maladie  primi^ 
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fl?e  qnf  lai  sert  de  prologae;  f  ai  ébauché  tout 
d'abord  l*hif  toire  de  la  seplicémie. 

Ici  M*  Verneuil  aborde  une  qoesliou  de  mot 
nr  laquelle  il  importail  de  fe  mettre  d'ac* 
eord.  Il  a  donué  le  nom  de  virut  Iraumatiqne 
00  lepsioe  à  ia  substance  particulière  qui  se 
produit  en  diverses  circoosiaoc<*s^  mais  surtout 
à  la  surface  des  plaies  exposées,  et  doot  il  a 
Indiqué  les  principaux  caractères  dans  sa  pre- 
mière communication.  Il  se  liornera  ici  à  rap- 
peler la  propriété  qnf  intéresse  la  discussion  ; 
Introdoile  dans  le  torrent  circulatoire  par  uue 
voie  ou  par  un  procédé  quelconque,  cette 
flobstance  altère  le  sang  et  fait  naître  une 
maladie  générale  qui  a  reçu  lé  nom  de  septi- 
cémie. Quant  à  la  dénomination  elle-même  de 
feptine  ou  sepsine  qu'il  a  empruntée  k  Berg- 
mann ,  il  est  prêt  à  l'abandonner  si  on  lui  en 
indique  une  meilleure,  mais  il  la  croit  préfé- 
rable Jusqu*&  présent  à  celles  qui  ont  été  pro- 
posées  •  ••• 

Quoi  qu*il  en  soit  de  la  nature  chimique  de 
la  sepsine^  cette  substance  introduite  dans 
réconomie  engendre  une  maladie  générale  à 
laquelle^  en  18/ii7,  M.  Pioriy  donna  le  nom 
très-heureux  de  septicémie.  Septicémie  est 
"donc  synonyme  d'altération  du  sang  par  les 
matières  septiques,  de  fièvre  putride,  infec* 
tion  putride^  résorption  putride  qu'on  rencon- 
tre souvent  dans  les  anciens  auteurs.  C'est 
qu'en  effet,  si  le  mot  était  alors  nouveau,  la 
chose  était  connue  depuis  bien  longtemps.  Ce- 
pendant c'est  au  commencement  de  ce  siècle 
qu'elle  fut  expérimeittaiement  démontrée,  par 
Haller  d'abord,  puis  parOrillaet  plus  tard  par 
'Gaspard,  liais,  tandis  qne  les  auteurs  de  pa- 
thologie interne  savaient  tirer  parti  de  ces 
expériences  et  indiquaient  les  principaux  traits 
de  la  septicémie  chirurgicale  aiguë  ou  chro- 
nique, sporadique  ou  épidêmique,  les  chirur- 
giens se  taisaient  ou  suivaient  une  auire  di- 
rection. Aussi  le  mot  de  seplicémie,  créé  de- 
l»uis  vingt-trois  ans,  n'a  trouvé  place  Jusqu'ici 
dam  aucune  publication  chirurgicale  de  quel- 
que importance. 

Pendant  ce  temps  Fécole  allemande  ne  res- 
tait pas  inactive.  A  partir  de  18&6  Virchow 
Itprenait  et  le^  expériences  de  Gaspard  et  le 
mot  créé  par  M.  Piorry  ;  Otto  Weber>  Billrolh, 
Introduisaient  dans  l'étude  des  fièvres  trau- 
toatiques  l'usage  si  utile  du  thermomètre. 
Bugnnam,  Panum,  Hich>  étudiaient  les  pro-  I 


priélés  chimiques  du  poison  putride.  Ainsi 
s'établissait  la  distinction  formelle  entre  la 
septicémie  et  la  pyohémie.  Leurs  formes,  le- 
degré  variable  de  leur  gravité,  l'époque  diUé- 
rente  de  leur  apparition,  n'en  forment  pu 
moins  une  série  non  interrompue  depuis  la 
fièvre  traumatique,  qui  dure  quatre  ou  cinq 
jours,  la  pyohémicy  qui  va  d'une  à  plusieurs 
semaines,  et  la  fièvre  hectique,  qui  peut  se 
prolonger  plusieurs  mois. 

Deux  conditions  sont  indispensables  au  dé- 
veloppement de  la  maladie  :  1*  le  contact  mé- 
diat ou  immédiat  avec  la  sepsine;  2«  le  mé- 
lange de  cette  dernière  avec  le  sang. 

La  sepsine  se  produit  partout  où  des  matiè- 
res animales  se  putréfient;  la  décomposition 
putride  qui  survient  inévitablement  après  la 
mort  peut  envahir  également  des  parties  en- 
core adhérentes  à  Torganisme  vivant.  C'est  ee 
qui  arrive  fréquemment  en  cas  de  gangrène; 
lorsque  à  la  suiface  des  plaies  ou  dans  la  pro- 
fondeur les  éléments  anaiomiques  sont  expo- 
sés à  l'action  prolongée  de  l'air  ou  des  séôé- 
tions  altérées;  lorsque  la  décomposition  en? 
vahit  les  humeurs  normales  ou  pathologi- 
ques, sang,  urine,  pus,  etc.,  encore  renfer- 
mées dans  des  cavités  naturelles  ou  aodden- 
telles,  etc. 

Le  foyer  septîque  peut  donc  être  fixé  an 
corps  ou  en  être  plus  ou  moins  distant.  Dans 
le  pi'emier  cas,  la  pénétration  de  la  sepsine  et 
son  mélange  au  sang  se  comprennent  sans 
peine,  une  frêle  barrière  étant  seule  inteipo- 
sée  entre  les  veines  et  les  lymphatiques  d'un 
côté  et  la  sepsine  de  l'autre.  Pourtant  ce  pasr 
sage  ne  s'effectue  pas  toujours  facilement;  il 
faut  tenir  compte  des  conditions  générales  et 
des  circonstauces  individuelles  diverses  qui 
peuvent  entraver  ou  favoriser  l'absorption. 
Enfin  aux  produits  ordinaires  de  la  pulrélao- 
tion  des  tissus  généraux  et  des  liquides  noui^ 
riciers  se  mêlent  souvent  les  produits  des  sé- 
crétions normales  et  pathologiques  d'où  la 
septicémie  urinaire,  bilieuse,  stercorale»  els. 
La  septico-pyémie  est  la  plus  commune  de  ees 
Cormes  complexes.  Parmi  les  causes  capahlsa 
d'influencer  la  marclie  de  la  septicémie,  fl  nn 
faut  pu  omettre  le  pouvoir  qu'a  récononis 
de  se  débarrasser  du  poison  par  tos  énoB&* 
toires  naturels.  Telle  ut  la  pathogénie  de  la 
septicémie  autochthone. 

Gomment  se  produit  la  septicémie  hétéroch- 
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ihoAe  ou  i'héléro-iDfectioD,  c'est-à-dire  celle 
qui  provient  d'un  foyer  exltiofièqae,  Tiodi- 
vidu  au  moment  de  rinfeclion  étant  sain  ou 
ne  portant  qu -une  lésion  locale  sans  réaction 
appréciable? 

La  aepsioe  est  un  poison  fixe  qui  s'attache 
à  tous  les  corps  solides,  pièces  de  pansement, 
îDStromeois,  etc.»  qui  se  dissout  dans  les  li- 
quides de  la  plaie  et  enfin  se  répand  aisément 
dans  l'atmosphère  à  la.  faveur  des  débris  des- 
séchés ou  poussières  dans  lesquels  on  recon- 
naît'des  cellules  de  pua  ou  d'épiderme.  Quel 
que  soit  son  état  moléculaire ,  lasepsine  enve* 
loppe  le  stijet  et  cherche  une  porte  d^entrée* 
11  «est  impossible  de  nier  la  contagion  s'effec- 
taant  par  la  plaie,  que  l'agent  soit  apporté  par 
les  pièces  de  pansement,  les  instruments^  ou 
par  l'air  ambiant  devenu  miasmatique.  Mais 
Il  est  plus  difGciie  de  savoir  si  ce  même  air 
E'mtroduisapt  dans  les  voies  respiratoires 
peut  entraîner  avec  lui  jusque  dans  le  torrent 
circulatoire  la  sepsine  dont  il  est  chargé.  Des 
recherches  directes  que  j'ai  faites  dans  mes 
salles  .de  Lariboisière  pour  savoir  si  les  ma- 
lades non  blessés,  entourés  de  malades  at- 
Ieint3  de  septicémie  (raumaiique  supporlaient 
impunément  ce  voisinage»  bien  que  non  ter- 
minées encore»  me  permettent  d'affirmer 
qu'en  certains  cas  très-évidents  ce  voisinage  a 
{provoqué  une  fièvre  nosocomiale  chez  des  sur 
jets  entrés  k  Thôpital  pour  des  contusions» 
des  fractures  simples,  ou  qui  étaient  dans  l'at- 
tente d'une  opération. 

Bn  résumé,  ia  septicémie  peut  naître  dans 
nos  salles  de  chirurgie  :  l»  par  aulo-iufection 
-partie  du  foyer  morbide  local  et  favorisée  soit 
-par  les  conditions  anatomiques  de  ce  foyer, 
soit:  aussi  par  l'état  constitutionnel  antérieur 
ou  acquis  du  sujet;  2*  par  héléro-infeclion 
pénétrant  même  par  la  voie  d'une  plaie  et 
parle  fait  de  l'inoculation»  de  la  contagion 
palpable  ou  du  contact  avec  les  particules 
aeptiques  suspendues  dans  l'air  ambiant; 
'3^  vraisemblablement»  enfin»  par  hétéro-in- 
fection ayaut  sa  source  dans  le  milieu»  mais 
'èhoisissant  pour  porte,  d'entrée  la  moqueuse 
TCspiratoire,  comme  si  la  blessure  n'existait 
pas  et  que  le  sujet  fût  complètement  exposé 
atu  méphitisme  d'une  atmosphère , empoison- 
née. 

Quel  est  le  degré  de  fréquence  relative  de 
.-ces  trois  mécanismes?  On  le  saura  d'autant 


plus  difficilement»  que  sans  doute  ils  s'asso* 
cient  dans  un  bon  nombre  de  cas.  Tout  ce 
qu'on  peut  faire  dans  l'état  actuel  de  la  science 
est  d'affirmer  l'existence  au  moins  des  deux 
premiers.    . 

L'auto-iofection  est  indéniable;  elle  expli* 
que  les  cas  de  septicémie  sporadique  et  ceux 
dans  lesquels  le  foyer  morbide  initial  est  ûh 
solument  soustrait,  à  l'action  directe  de  l'at- 
mosphère. 

Rejeter  l'hétéro  infection  serait  nier  révT- 
dence  et  se  priver  à  plaisir  de  la  seule  expli- 
cation possible  des  formes  endémique  et  épi* 
démique  de  la  septicémie  chiruigicale. 

Je  m'attends  bien  ici  encore  è  ce  que  M..Â« 
Guérin  n'accordera  pas  au  poison  septique 
des  modes  de  pénétration  aus»t  multiples.  Si 
je  l'ai  bien  compris»  il  rejette  lauto-mfection 
au  nom  de  la  physiologie.  Il  rejette  aussi 
rhéléro-iofection  par  contagion  immédiate.  Il 
rejette  jusqu'à  l'hétéro-iufection  par  inoc(^<• 
tion»  c'est-à-dire  les  piqûres  anatomiquei  oon* 
tractées  soit  à  rami.lùihcâtre  de  dissection^ 
soit  pendant  le  cours  des  opérations.  Enfin  il 
ne  se  prononce  pas  sur  la  pénétration  des 
miasmes  par  la  voie  pulmonaire^  de  sorte  qu'à 
force  d'exclusion  il  ne  reconnaît  au  miasme 
qu'une  seule  voie  d'introduction»  la  plaie  ré- 
cente ou  ancienne  que  porte  le  sujet  conta* 
minable. 

M.  A.  Guérin  demandj^  à  faire  une  rectift- 
cation»  pour  que  M.  Verneull  ne  se  méprenne 
pas  plus  longtemps  sur  sa  pensée.  Il  y  a»  dit* 
il»  dans  une  plaie  deux  choses  essentiellement 
différentes,  l'une  constituée  par  les  globules 
de  pus  (parties  morphologiques),  par  la  séro- 
sité sanieuse  ou  purulente;  l'autre,  par  l'éma- 
nation insaisissable,  qui  a  échappé  jusqu'ici 
aux  investigations  des  savants»  que  j'appelle 
miasmey  qui  peut  être  absorbée  par  la  plaie 
dès  qu'elle  est  constituée»  ou  se  répandre  dans 
l'air  et  après  sur  les  plaies  des  malades  voi* 
sins.  J'admets  donc  pour  l'infection  purulente 
l'auto-infection  et  l'hétéro-infeclion^  ou  infec- 
tion par  l'intermédiaire  de  l'air. 

M.  Yerneoil  prend  acte  de  cette  déclaration 
de  M.  A.  Guérin  et  continue  en  ces  termes  : . 

Tout  empoisonnement  implique  des  de- 
grés et  des  formes  en  rapport  avec  la  quantité 
et  la  qualité  de  la  graine»  avec  la  nature  du 
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toraîD.  Tout  empoisonDement  est  encore 
modiflable  par  rinvasion  d'un  état  patholo- 
gique intercurrent.  Il  n'en  est  pas  autrement 
pour  la  septicémie.  On  a  tracé  dans  le  bloc 
des  fièvres  consécutives  aui  blessures  des  di- 
râions  commodes  pour  l'étude,  mais  en  tout 
tas  beaucoup  trop  radicales  :  la  fièvre  trau- 
matique  primitive,  fièvre  traumatique  secon- 
daire, fièvre  inflammatoire,  fièvre  de  suppura- 
tion. 

*  n.  est  certain  que  Ton  constate  sur  un 
Messe,  depuis  le  premier  jour  jusqu^à  la  ter- 
Bllnaison,  des  variations  notables  dans  le 
mouvement  fébrile. 

•  On  rencontre  aussi  des  anomalies  fréquen- 
tes, telles  qu'absence  totale  ou  apparition  tar- 
dive des  symptômes,  prolongation  de  la  fièvre 
primitive  au-delà  du  temps  habituel,  recru- 
descence fortuite,  etc.  Mais,  dans  Tétai  géné- 
tal  complexe  qui  résulte  de  Tassociation  des 
foyers  morbides,  il  est  ordinairement  facile  de 
reconnatire  la  part  qui  reste  à  la  septicémie 
primordiale  ;  et,  à  moins  de  complication  évi- 
dente, il  est  impossible  de  voir  dans  ces  irré- 
gularités autre  chose  que  des  variétés  de  la 
septicémie  ordinaire. 

Je  n'ai  pas  vu  la  fièvre  secondaire,  sauf 
rintensité,  avoir  de  caractères  spéciaux  ;  par 
toûséquent  je  ne  lui  reconnais  pas  de  causes 
distinctes. 

Je  rejette  également  la  fièvre  de  suppura- 
•don,  si  on  veut  la  distinguer  de  la  fièvre  in- 
flammatoire et  de  la  fièvre  traumatique  ;  elle 
-doit  disparaître  et  ne  plus  compliquer  l'his- 
Mre  de  la  sepiieémie  traumatique. 
'  Si  je  ne  me  faisais  illusion,  il  me  semble 
-que  la  théorie  de  la  fièvre  traumatique  est  au- 
-jourd'hui  complète  ou  bien  près  de  Tètre.  Je 
•crois  cet  exposé  inébranlable,  parce  qu'il  re- 
pose sur  la  physiologie,  l'expérimentation  et 
robservalion  clinique.  Enfin  il  est  d'une  in- 
contestable utilité,  car  il  contient  le  pronostic, 
la  prophylaxie  et  la  thérapeutique. 

€k>mme  dans  ma  première  communication, 
^nais  en  termes  cette  fois  plus  explicites,  je 
conclus  ainsi: 

l<>La  fièvre  traumatique  est  une;  elle  se 
montre  de  bonne  heure,  mais  peut  survenir 
tant  qu'existent  les  conditions  de  production 
^'d'absorption  de  lasepsine;  elle  cesse  sou- 
'TOnt  au  bout  de  quelques  jours,  qqand  la  sep- 
^sine  est  éliminée,  mais  pour  durer  indéfini- 


ment, cesser  et  reparaître,  prendre  le  type 
rémittent  régulier  et  irrégulier,  sans  changir 
pour  cela  de  caractère  essentiel. 

â<»  Elle  peut  se  combiner  avec  des  fièvres 
provoquées  par  des  lésions  intermittentes  in» 
flammatoires  ou  autres  :  érysipèle,  lymphan- 
gite, phlébite,  phlegmon  dilTus  et  partant  àê 
la  plaie,  ou  par  des  lésions  diverses  dévelop- 
pées dans  des  organes  éloignés.  11  y  a  là  dflBX 
fièvres  superposées:  l'une  sepUque,  Tai&tre 
inflammatoire. 

3«  Il  n'y  a  point  de  fièvre  traumatique  in- 
fiammatoire  si  trinflammation  de  U  plai« 
ne  dépasse  pas  le  degré  de  rinflammitioii 
plastique  légitime.  Si  l'on  admettait  celte 
foijne,  il  faudrait  aussi  reconnaître  une  fièvie 
traumatique  varioleuse  dans  le  cas  où  on 
blessé  est  pris  de  variole  intercurrente. 

k''  11  n'y  a  pas  davantage  de  fièvre  de  sap* 
puration  quand  la  production  du  pus  n'excède 
pas  les  proportions  normales  et  que  ce  fluide 
est  de  bonne  nature.  Devenu  putride  61  ab- 
sorbé, le  pus  détermine  une  recmdeiceaee 
de  la  septicémie  qui  n'a  rien  do  spécial. 

5®  La  fièvre  traumatique  est  précoce  on  tar- 
dive, brève  ou  longue,  régulière  ou  inrégu- 
lière,  légère  ou  grave,  tout  comme  la  septi- 
cémie dont  elle  représente  simplement  uns 
variété  consécutive  au  traumatisme  et  impu- 
table aux  anomalies  nombreuses  du  travail  ré- 
parateur. 

6^  Qu'elle  soit  autochthoneou  hétérochthoae» 
la  septicémie  traumatique  conserve  toqjoart 
la  même  nature  et  la  même  physionomie  gé- 
nérale. 

V  Plus  que  jamais  j'affirme  qu*il  est  Im- 
possible de  tracer  une  démarcation  nette  ea- 
tre  la  fièvre  traumatique  et  la  septicémie  al- 
gue ou  chroDique. 

go  J'espère  bien  montrer  que  la  pyohémli 
n'est  qu'une  septicémie  grave  avec  compUcft- 
tions  spéciales,  reconnaissant  des  causes  spé- 
ciales, mais  qu'en  dépit  de  ses  caractères  wf^ 
ciaux  elle  rentre  dans  la  série  et  n'en  rompt 
pas  l'unité. 

C'est  à  cette  dernière  partie  de  mon  pro- 
gramme que  je  sois  arrivé  ;  je  n'ai  traité  jn^ 
qu'ici  que  les  prolégomènes,  j'entrerai  désor- 
mais, et  pour  n'en  plus  sortir,  dans  le  ccsor 
du  sujet.  (Marques  d'approbation.) 

InfeoUoii  paraloiite.  —  M.  Alphonse 
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OoérlD  dépose  une  thèse  d*uD  de  ses  élèves^ 
M.  Diix»,  soutenue  en  4868^  sur  l'infeclion 
pnnilente.  Rédigée  sous  son  inspiration,  elle 
éclaire  la  doctrine  éliologique  dont  il  est  Tau- 
^iir. 

.;  n  lit  ensuite  un  discours  en  réponse  aux 
objections  faites  à  ce  sujet  par  M.  Legouest. 
Des  citations  mêmes  des  ouvrages  de  M.  Se- 
dillot,  il  résulte  qu'il  interprétait  tout  autre- 
ment que  lui  la  production  de  l'infection 
purulente.  11  ne  Ta  donc  pas  copié  comme  on 
Ta  supposé  sans  le  lire»  sans  doute^  car  il 
n'admet  pas  Pabsorption  du  pus  en  nature 
dans  le  sang,  comme  on  Ta  dit. 
_  L'étiologie  miasmatique  admise  avant  lui 
par  Copland  n'est  pas  plus  vraie^  car  Tauteur 
anglais  ne  l'admet  comme  possible  que  con- 
curremment avec  la  phlébite  et  diverses  autres 


La  rareté  de  l'infection  purulente  à  la  cam- 
pagne^ reconnue  explicitement  par  lui»  n'est 
pas  contraire  à  sa  doctrine^  que  l'entrée  du 
pus  dans  le  sang  par  érosion  des  vaisseaux 
ne  saurait  remplacer. 

Quant  à  kU  Yerneuil^  il  semble  partager  son 
•pinion,  comme  M.  Gosselin  l'a  remarqué 
dans  la  dernière  séance»  en  admettant  la  dé- 
compositlion  du  pus  à  la  surface  des  plaies^ 
absorption  du  produit  putride  et,  comme  con- 
séquence, la  formation  des  abcès  métastati- 
fues.  Il  combat  la  doctrine  des  Allemands 
Otto  Weber,  Panum,  Billrolh,  qui  confondent 
la  fièvre  traumalique  avec  les  infections  puru- 
lente et  putride^  dont  elle  est  seulement  l'ac- 
cident initial. 

Billrolh,  dont  M.  Yerneuil  adopte  l'opinion, 
admet  la  possibilité,  sous  toutes  réserves^  de 
Tabsorption  des  miasmes  comme  celle  du  virus 
pour  la  production  de  l'infection  purulente. 
Gommeni^  donc  M.  Veroeuil  peut-il  concilier 
les  deux  opinions,  lui  qui  n'admet  exclusive- 
ment que  la  dernière? 

M.  Alpb.  Guérin  combat  surtout  cette  opi- 
nion du  chirurgien  de  Vienne^  que  Tamputa- 
tioD  du  membre  fournissant  le  pus  peut  être 
pratiquée.  Il  la  trouve  iosoutenable  en  pré- 
sence d'une  intoxicalioD  générale. 

M.  Veroeuil  lui  paraît  surtout  blâmable  de 
ne  pas  avoir  cherché  à  démontrer  les  huit  pro- 
positions qui  terminent  son  mémoire.  Il  s'é- 
lève contre  la  prétendue  formation  d'un  vvnu 
trawnatique  à  la  surface  de  la  plaie,  et  qui 


engendrerait  la  pyohémie*  L'expérience  d'Otto 
Weber  consistant  dans  l'inoculation  du  pus  à 
des  chiens^  qt  suivie  de  la  fièvre  traumatique, 
ne  lui  partf t  pas  décisive.  Toutes  les  fièvres 
ont  une  grande  analogie.  Ce  qui  se  passe 
chaque  jour  à  l'hôpital  contredit  formellement 
cette  interprétation.  Si  les  liquides  provenant 
d^une  plaie  étaient  si  généralement  contagieux,, 
quel  est  le  chirurgien  qui  n'aurait  pas  eu  dans 
sa  vie  cent  fois  la  fièvre  traumatique?  Pour 
ma  part,  dit  M.  Alph.  Guérin,  j'ai  sans  cesse 
les  doigts  blessés,  et,  avec  ces  petites  blessures 
souvent  douloureuses»  je  panse  mes  malades, 
je  plonge  mes  mains  dans  le  pus  et  les  y  laisse 
souvent  assez  longtemps  pour  y  ressentir  une 
chaleur  un  peu  cuisante,  et  je  n'ai  jamais  eu 
rien  qui  ressembl&t  à  la  fièvre  traumatique. 

£t  les  infirmiers  qui,  pendant  l'hiver,  ont 
des  crevasses  aux  mains,  ne  sont-ils  pas  con- 
tiuuellement  en  contact  avec  le  pus  et  les  lin- 
ges à  pansement  qui  en  sont  souillés?  En 
voit-on  qui  aient  la  fièvre  traumatique  ? 

Ce  n'est  donc  ni  par  contact  ni  par  inocula* 
tion  que  se  produit  la  transmission  de  Tinfeo- 
tion  purulente,  ni  l'infection  putride  ;  c'est  par 
des  émanations  dont  l'air  est  le  véhicule. 

Si  la  fièvre  traumatique  était  la  première 
période  de  l'infection  purulente,  comme  le 
veut  M.  Yerneuil,  tous  les  traumatismes  éten- 
dus en  seraient  suivis.  La  première  est  la  suite 
presque  inévilable  d'une  grande  plaie  ;  l'autre 
n'en  est  heureusement  qu'une  très-rare  excep- 
tion. Aucun  'grand  phénomène  organique  ne 
se  produit  d'une  manière  aiguè  saus  être  ac- 
compagné de  fièvre.  L'organisme  produit  la 
lymphe  plastique  et  du  pus,  quelque  chose 
d'analogue  aux  produits  de  la  pleurésie.  Est-ce 
que  l'on  fait  intervenir  un  virus  dans  celle-ci? 

Il  n'y  a  donc  pas  lieu,  pour  M.  Alph.  Gué- 
rin, de  ;s'inspirer  des  Allemands  pour  expli- 
quer la  nature  de  la  fièvre  traumatique; 
M..  Andrul  a  dit  depuis  longtemps  qu'il  y  a  eu 
une  véritable  intoxication  dans  les  pyrexies. 
D'après  ce  matlre,  dont  la  France  se  glorifiait 
quand  elle  avait  eocore  le  respect  de  tout  ce 
qui  est  grand,  leur  effet,  lors  même  qu'il  est 
inappréciable,  n'en  existe  pas  moins  sur  le 
sang;  la  dimioulion  de  la  fibrine  en  est  le  ré- 
sultat quand  elles  sont  intenses. 

M.  Alph.  Guérin  combat  aussi  l'analogie 
admise  par  M.  Gosselin  entre  la  fièvre  trauma* 
tique  et  une  piqûre  anatomique.  Les  efièts  en 
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sont  tont  différents,  et  celles-ci  n*ODt  de  gra- 
Tité  réelle  que  par  la  lésion  des  lymphatiques. 

Biilroth  lui-même  condamne  «ette  théorie 
d*un  virus  (raumaiiqae  en  disant  que  la  pyo- 
hémie  peut  provenir  d*un  malade  qui  n*en  est 
pas  atteint. 

Quant  à  la  dénomination  de  typhus  chirur- 
gical donné  à  rinfeclion  purulente,  M.  Al- 
phonse Guérin  s*en  juslifle  en  disant  que  c'est 
seulement  pour  montrer  que  cette  maladie 
était  distincte  de  la  classe  des  inflammations. 


iCADKHIR  DIS  SCiENCBS. 

Séance  du  ID  septembre  4870. 

Protestation  contre  nn  bombarde- 
ment éTentuel.  —  Les  Cinq  classes  de  Tlns- 
titut  de  France  ont,  à  Tunanimité,  décidé  par 
un  vote  qu'une  protestation  serait  rédigée  en 
vue  du  bombardement  éventuel  des  monu- 
ments, bibliothèques  et  musées  de  Paris. 

Cette  protest;ition,  faite  au  nom  deIMntérét 
universel  des  lettres ,  des  savants  et  des  ar- 
tistes, sera  adressée  à  toutes  les  académies  du 
monde  entier,  ainsi  qu'à  tous  les  membres 
correspondants  étrangers  de  llnstitut  de 
France,  qui  seront  invités  à  s'associer  à  cette 
manifestation  en  y  donnant  leur  adhésion  pu- 
blique. 

Hortallié  des  opérée.  —  M.  Élie  de 
Beaumont  a  reçu  de  M.  Sédiilot  une  lettre 
datée  de  Haguenau  sur  la  mortalité  des  hom- 
mes blessés  à  la  guerre  et  sur  les  causes 
de  celte  mortalité. 

Le  secrétaire  perpétuel  donne  lecture  de 
cette  lettre,  dont  voici  la  substance  : 

Nous  avons  parfois  une  effioyable  mortalité 
des  hommes  amputés  à  la  suite  de  leurs  bles- 
sures. Gela  tient  non  pas  aux  diverses  mé- 
thodes d'opération,  non  plus  qu'à  l'habileté 
plus  ou  moins  grande  des  chirurgiens,  mais 
uniquement  aui  conditions  hygiéniques,  si  né- 
fastes parfois,  qu'aucun  homme  ne  survit 
L'encombrement  et  le  défaut  de  soins,  voilà 
les  seules  causes  de  ces  désastres,  comme  l'a 
déjà  démontré  le  docteur  Chenu. 

L'Amérique,  dans  la  guerre  de  la  sécession, 
a  perdu  très-peu  de  blessés ,  parce  qu'on  les 


avait  disséminés,  soit  chez  des  particuliers, 
où  on  les  envoyait  et  par  terre  et  par  eau,  soit 
dans  des  baraquements  bien  aérés  et  qu'on 
brûlait  sitôt  qu'une  épidémie  se  déclarait.  Mak 
la  souscription  pour  les  blessés  avait  atteint 
jusqu'à  AOO  millions.  Quelle  nation  européenne 
a  suivi  un  pareil  exemple  7 

Chez  nous,  l'encombrement  amène  la  ponr^- 
riture  d'hôpital  pour  les  blessés  et  des  alTee- 
tions  gastro-intestinales  graves  pour  le  per- 
sonnel médical. 

Je  sais  que  20,000  blessés  et  quelquefois 
davantage  ne  peuvent  être  disséminés  à  de 
grandes  distances,  «si  l'on  s'en  tient  aux  soins 
du  Corps  de  santé  de  l'armée.  Seuls,  les  mé- 
decins civils  peuvent  subvenir  à  ces  exigences 
et  suppléer  à  la  médecine  militaire,  qui  ne 
compte  pas  mille  docteurs.  Il  faut  donc  en- 
voyer les  blessés  aux  médecins  civils. 

Tous  les  blessés  sont  transportables  :  Larrey 
et  bien  d'autres  Tont  constaté.  Ils  ont  souvent 
retrouvé  guéris  des  hommes  gravement  blessés 
qu'on  avait  transportés  à  de  grandes  distances. 
Un  homme  jeune,  sain,  bien  constitué,  résista 
aux  blessures  les  plus  compliquées;  nous  en 
avons  souvent  des  exemples  dans  nos  villages. 

La  nécessité  de  l'amputation  à  la  suite  de 
certaines  blessures  a  été  fort  controversée.  La 
vérité  est  que  les  amputations  immédiates  sont 
plus  souvent  suivies  de  succès,  parce  que  Tair 
de  rhdpital  est  ercore  pur  ;  les  jours  suivants, 
les  opérations  échouent  parce  que  Tair  est  in- 
fecté. 

Bans  le  doute ,  il  vaut  mieux  attendre  et  m 
sacrifler  que  les  membres  condamnés  par  Vt- 
veu  unanime  des  chirurgiens. 

Conclusions  : 

1*  Les  maisons  où  habitent  les  blessés  et 
leurs  lits  dans  une  même  maison  doivent  être 
suffisamment  éloignés.  Là  surtout  le  voisinage 
de  l'homme  est  nuisible  à  l'homme. 

2**  Dès  le  deuxième  Jour,  on  doit  faire  les 
amputations  et  les  résections  nécessaires.  On 
conservera  les  membres  provisoirement,  quand 
il  y  aura  quelque  chance  de  guérison. 

3^  L'opération  terminée,  les  bandages  et  ap- 
pareils appliqués,  le  blessé  sera  dirigé  sur  son 
logis  définitif.  On  ne  mettra  que  deux  lits  par 
chambre;  la  présence  d'un  compagnon  est  une 
société,  une  protection ,  une  source  de  bonne 
intimité. 
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•  k*  Les  pins  longs  transports  seront  réservés 
aux  moins  souffrants.  Les  blessés  les  plus 
grares  seront  placés  dans  les  cités  universi- 
taires. On  conlinaera  anx  blessés  leur  solde 
de  guerre  pour  qu'ils  puissent  soit  dédomma- 
ger leurs  hôtes,  soit  améliorer  leur  propre  si- 
tuation. 

b^  On  accordera  aux  blessés  le  transport 
gratuit  cJiez  leurs  parents  ou  leurs  amis.  Ceux 
qu'on  ne  réclamera  pas  seront  placés  chez  les 
hôtes  bénévoles  »  si  les  conditions  du  séjour 
sont  reconnues  i)onnes. 

6*  Les  opérations  seront  gratuites,  les  mé- 
dicaments aussi.  Plus  tard,  les  honoraires  se- 
ront réglés  par  Tadmiaislration. 

7<>  On  remettra  le  brassard  aux  personnes 
qui  logeront  les  blessés.  On  y  joindra  des  ins- 
tructions sur  les  soins  à  donner. 

8*  Une  commission,  composée  d'hommes 
appartenant  k  l*Académie  des  sciences,  au  Goi^ 
seil  de  salubrité,  au  Conseil  des  armées,  éta- 
blira ces  instructions,  comprenant  l'aération, 
le  choix  des  locaux ,  les  vêtements ,  les  pre- 
miers secours,  les  pansements,  les  opéra- 
tions, etc. 

9^  Les  préfets,  sous-préfets,  maires,  curés, 
médecins,  pasteurs,  etc.,  veilleront  à  Texécu- 
tion  de  toutes  ces  mesures, 

40*  Le  médecin  traitant  fera  un  rapport  pé- 
riodique sur  les  blessures,  leur  traitement,  le 
résultat. 

Séance  du  26  septembre  1870. 

Allmentatloii.  —  M.  Grimaux  (de  Gaux) 
fait  à  TAcadémie  une  lecture  dont  voici  le  ré- 
sumé: 

«On  a  proposé,  dit  11.  Grimaux  (de  Caux), 
de  remplacer  le  pain  par  du  riz,  des  pommes 
de  terre,  du  sucre.  Mais  nous  ne  sommes  pas 
encore  à  court  de  pain.  On  peut  même,  à  dé- 
faut de  farine,  utiliser  directement  et  sans  au- 
cune préparation  préalable  le  blé  en  grain, 
dont  Paris  est  très-largement  approvisionné. 

«Tétais  à  Venise  en  1848,  à  l'époque  où 
cette  ville  eut  à  supporter  les  rigueurs  d'un 
fSége.  Au  commencement,  tout  alla  bien  ;  mais 
peu  à  peu  les  provisions  s'épuisèrent,  et,  à  un 
certain  moment,  il  n'y  eut  plus  ni  pain,  ni 
viapde,  ni  poisson,  ni  vinaigre,  ni  eau  potable. 
Cette  cruelle  situation  se  compléta  bientôt  de 
l'apparition  du  typhus.  Le  vin  lui-même  vint 


à  manquer.  Tout  ce  qu'il  resta,  ce  fut  du  blé; 
mais  on  n'avait  pas  de  moulin  pour  le  réduire 
en  farine. 

«On  essaya  de  l'écraser  avec  des  pierres,  à 
la  façon  antique,  mais  sans  succès.  C'est  alors 
que  j'eus  recours  au  moyen  suivant.  Je  mis  le 
blé  tout  entier  dans  l'eau,  où  je  le  fis  bouillir 
pendant  un  temps  suffisant,  et  j'obtins  une 
bouillie  très-nourrissante  et  très-agréable  à 
prendre,  à  condition  d'y  avoir  ajouté  des  aro- 
mates pour  la  cuisson. 

«  rajouterai  que  le  blé  employé  de  la  sorte 
en  grains  faisait  beaucoup  de  profit.  Une  cuit 
lerée  suffisait  à  la  rallon  d'une  personne.  Dam 
une  maison  où  nous  étions  quatorze  person» 
nés,  on  puisait  quatorze  cuillerées  dans  le  sac 
de  blé,  et  cela  formait  la  nourriture  de  la  mai- 
son. » 

r 
/ 

M.  Dumas  :  Cette  lecture,  en  raison  des  cit- 
constances  présentes,  mente  une  sérieuse  at- 
tention. On  sait  que  100  Icilos  de  blé  donnent 
75  kilos  de  farine  et  quelquefois  même  seule- 
ment 70.  Il  y  a  donc  du  déchet.  Il  vaudrait 
mieux  que  tout  le  blé  fût  transformé  en  pain. 
Il  y  a  beaucoup  de  farine  dans  Paris,  mais  il 
y  a  aussi  beaucoup  de  blé,  parce  qu'on  n'a  pas 
pu  le  moudre  k  temps.  Il  y  a  des  moulins  à 
Paris;  mais  ne  pourrait-on  pas  utiliser  le  grdn 
de  blé  en  nature?  C'est  ce  que  faisaient  les 
Romains  à  l'époque  de  la  fondation  de  Rome. 
Ils  ne  firent  du  pain  que  plus  tard.  On  préten- 
dait même  qu*à  ce  nouveau  régime  on  avait 
perdu  de  la  force  et  de  Ténergie,  et  que  le  blé 
en  nature  nourrissait  mieux  les  ancêtres.  Par 
l'emploi  de  ce  procédé  on  gagnerait  une  cer- 
taine quantité  d'aliments  (car  le  son  est  nour- 
rissant), et  de  plus  on  économiserait  la  main- 
d'œuvre. 

Le  procédé  romain  consistait  à  faire  griUer 
le  grain ,  puis  à  le  réduire  en  farine  dont  on 
faisait  de  la  bouillie.  De  là  ce  surnom  de  man^ 
geurs  de  bouillie  donné  aux  Romains  par 
leurs  ennemis. 

Le  général  Morin  :  Cette  idée  mérite  d'être 
examinée;  car  les  moulins  existant  dans  Paris 
sont  peut-être  insuffisants  ;  ils  demandent  du 
temps  à  établir;  en  outre,  la  plupart  sont  à 
vapeur  et  useront  du  charbon  qu'on  pourrait 
économiser  en  supprimant  la  mouture* 

Quant  au  rendement  de  blé,  la  mouture  à  la 


«80  UÈU 

RTosK  donne  80  à  8!j  O/D  de  farine;  maii  les 
metraiers  DereDdeDtque70  0/0  de  farine.  Oa 
admet  généralement  qu'un  kilogramme  de  blé 
donne  un  l^tlogreniiiie  de  pain. 

U.  Dninas  :  Voici  la  formule  ordinaire  ;  A  de 
blé  font  S  de  farine  ;  3  de  farine  font  &  de  pain. 
Qelte  formule  n'eit  pas  nonvelle  ;  c'est  eelle 
que  Lavolgjer  a  établie  pour  l'ancienne  bou- 
langerie de  Paris. 

n  y  a  actuellement  h  Parla  trois  eystèmea 
de  moulins  :  ceux  du  minisière  de  la  guerre  el 
da  l'Assistance  publique  ;  lea  moulins  rapides, 
t  meules  verticales ,  établis  dans  l'usine  Call 
u  nombre  de  100  environ  ;  enQn  les  moulina 
ordinaires,  dont  quelques  centaines  de  pairei 
de  meules  ont  été  rattachées  aaz  machines  à 
Tapeur  inoccupées  sur  plusieurs  points  de  la 
Tille.  Cea  moulins  peuvent  fournir  plui  d'un 
tiers  delà  farine  nécessaire  k  la  consommation 
de  chaque  jour.  Gela  suffit,  avec  les  brîau  en 
magasin,  à  faire  face  pour  longtemps  aux  be- 
•olns  de  l'alimenlaUon. 

H.  Chevreul  ;  Il  y  a  deux  sortes  de  pain, 
l'un  fabriqué  sans  levain,  ou  pain  azyme,  l'au- 
tre fermenté  ;  les  Égyptiens  connsiisalent  déji 
sette  dilTérence.  Si  l'on  fait  cuire  le  blé  sans 
fermentation  préalable ,  <era-t-il  autai  facile  k 


H.  Payen  :  Il  y  aurait  avantage  k  coniom- 
mer  le  blé  tout  entier;  car,  dans  le  grain  de 
blé,  tout  est  nourrissant;  et  même  s'il  y  avait 
quelques  résidus  dans  rioteslin,  ils  auraient 
l'avanlage  de  prévenir  la  conalipation.  G'eit 
tiiul  qu'en  Angleterre  on  mange  du  pain  de 
tout  grain  où  entre  le  son. 

Je  veux  signaler  à  l'Académie  un  pain  fabri- 
qué sans  moulureavecleblé  tout  entier;  celte 
fabrication  se  fait  eu  grand  en  Hollande.  H.  S4- 
ilUe,  qui  s'occupe  de  celle  fabrication  i  Paris, 
BOUS  a  présenté,  aux  deux  dernières  séances 
de  la  Société  d'agriculture,  un  pain  obtenu  de 
la  sorte  ;  ce  pain  a  l'inconvéoient  de  n'être  pas 
parfaitement  blanc ,  muis  (nous  l'avons  goùté) 
il  est  de  irés-bonne  qualité. 

Voici  le  procédé  employé  ;  on  pratique  sur 
te  grain  un  léger  décorticage,  qui  n'enlève 
go^  que  l'éplderme  (environ  S  0/0  du  poids); 
pois  on  fait  tremper  les  grains  dans  l'ean,  on 
ei  pétrit  entre  deux  cylindres  et  on  forme 


ainsi  une  pile  à  laquelle  on  ajoute  an  pea  de 
levain.  Après  quoi  on  fait  cuire. 

On  pent  ainsi  gagner  as  0/0  de  mmrrilDre, 
mais  le  pain  n'eat  pas  très-Uane. 

M.  Uilne-Edvrards  :  riniiete  sur  l'adjoncUon 
ligualée  dans  le  mémoire  qui  a  été  lu ,  dei 
substances  sapides  ou  aromatiques  à  la  booIUie 
de  blé.  Ces  assaiaoDnementa  excitent  les  ai- 
crélions  des  sucs  digestils  et  facilitent  1»  di- 
gestion. 

H.  Dumai  :  Je  rappellerai,  pour  bien  spéci- 
fier le  procédé  que  noua  propose  H.  Crimaaz 
(de  Gaux),  qu'il  consiste  h  faire  bouillir  direo- 
lement  le  bié  sans  préparation. 

Je  signalerai  d'autres  substances  alimen- 
taires que  nous  pourrions  utiliser.  Le  pain  da 
tout  grain  des  Anglais  est  déjà  un  pain  de  lue, 
qn'oo  n'emploie  que  deux  fois  par  semaine, 
avec  le  Ihé,  dans  les  famiiies  riches  d'Angle- 
terre. 

Hais  en  Ecosse,  dans  toutes  les  familles,  on 
mange  tous  les  matins  une  bouillie  de  farine 
d'avoine,  aliment  trës-agréable  et  dont  non 
pourrions  profiter. 

H.  Payen  :  L'orge  ut  aussi  une  snbitanee 
saine  et  utile  à  ajouter  au  pain.  Quant  as  ni 
additionné  de  sucre,  qu'on  a  proposé  pour 
remplacer  le  pain,  c'est  un  aliment  moins  r^ 
parateur  que  le  blé.  Il  faudrait  y  ajouter  des 
farines  de  légumineuses  telles  que  pois  cassés, 
fëves,  baricots,  etc. 

M.  Milne-Eawards  :  Le  rii  est  très-bon  ave* 

une  matière  azotée,  comme  la  viande. 

Un  académicien,  trouvant  qu'on  appoitoit 
trop  de  renfort  au  rii,  dluit  en  sortant  : 

•  Je  me  conlenlerais  de  quelques  cnilleriH 
de  rit  inanalisées  avec  un  poulet.  • 

Séanee  du  10  octobre  1870. 

AliBeB(*tl*B.  —  L'Académie  a  encart 
reçu  plusieurs  lettres  relatives  k  l'alimenlaliOB 
de  Paris  pendant  le  siège. 

H.  Dodus  résume  ces  lellres  de  la  b^ 
suivante  : 
Un  Alswâen,  M.  Brlsch,  fait  remarquer  que; 
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dans  certaines  contrées  de  France^  on  con- 
somme habituellement  le  blé  en  nature. 

Ainsi,  en  Alsace,  les  Israélites  font  usage 
noD-seulemettt  des  pois,  des  haricots^  des  len- 
tUles,  mais  encore  du  b!é  mûr,  qu*ils  font 
cuire  avec  du  lard^  à  la  façon  du  riz.  Ils  con- 
iomment  même  le  blé  vert,  cueilli  avant  sa 
maturité,  et  employé  sans  être  desséché.  C'est 
te  qu'ils  nomment  Krinnen-Kom.  Les  étran- 
gers eux-mêmes  trouvent  ce  mets  très-agréable 
quand  ils  ont  Toccasion  d'en  goûter  à  la  table 
de  rhospitalité. 

Bf.  Aubert  adresse  de  nouvelles  formules 
alimentaires.  Dans  Tune  de  ces  formules,  il 
conseille  de  mélano^er  au  blé  en  nature,  réduit 
en  bouillie  assaisonnée  de  sel,  une  certaine 
quantité  de  suif,  même  à  l'étal  de  chandelle^ 
qu'on  aromatiserait  avec  un  oignon  frit. 

Le  blé  contient,  en  effet,  une  insulfisante 
quantité  de  matière  grasse  pour  former  un 
aliment  complété  Mais  on  peut  ajouter  à  son 
(luten  et  à  son  amidon  une  autre  matière 
grasse  que  le  suif,  et  il  en  sera  question  plus 
loin. 

M.  Wilson,  revenant  sur  une  précédente 
communication,  dit  que  les  trois  quarts  des 
forts  paysans  écossais  et  irlandais  du  Nord  se 
liourrissent  de  g&teau  de  farine  d'avoine  et 
d*itne  bouillie  de  la  même  farine,  à  laquelle 
on  ajoute  du  lait  ou  de  la  mélasse. 
:  Celte  question  de  la  farine  d'avoine  a  son 
Importance  en  ce  moment.  En  effet,  Paris 
possède  une  grande  provision  d*avoine  pour 
ks  chevaux.  Chaque  jour  il  y  a  des  chevaux 
abattus,  soit  à  la  guerre,  soit  à  la  boucherie  : 
leur  avoine  nous  reste,  et  nous  pouvons  y 
trouver  une  ressource  précieuse. 

L'approvisionnement  de  Paris  a  compris 
Irès-peu  de  veaux,  et  une  quantité  relative- 
ment &ible  de  porcs.  Il  a  surtout  porté  sur 
les  bœufs  et  les  moutons.  Ce  sont  ces  deux 
sortes  de  viande  surtout  qui  forment  la  réserve 
de  la  consommation. 

Il  y  a  deux  moyens  de  conservation  :  ou 
bien  garder  le  bétail  sur  pied,  ou  conserver 
ia  viande  de  ranimai  abattu. v 
-  Le  premier  procédé  peut  offrir  des  inconvé- 
nients provenant  de  Taccumulation  du  bétail. 
D^ailleurs,  on  a  eu  quelques  animaux  souf- 
frants ou  blessés,  et  il  a  fallu  les  abattre. 
Devait-on  les  livrer  immédiatement  à  la  con* 
sommation  ou  conserver  leur  chair? 


Ici  se  présente  la  question  très-intéressante 
de  la  conservation  de  la  viande.  Plusieurs  pro* 
cédés  peuvent  êlre  mis  en  usage. 

Le  premier  est  celui  d*Appert;  il  consiste  à 
enfermer  les  viandes  dans  des  boites  fermées 
après  les  avoir  soumises  à  une  température 
de  iOO  à  ilO  degrés.  C'est  le  procédé  classi*- 
que  ;  mais  il  exige  des  manipulations  compli- 
quées, difficiles  à  appliquer  sur  une  grande 
échelle,  et  on  Ta  abandonné  dans  les  circons* 
tances  actuelles. 

Un  autre  procédé,  employé  dans  la  marine, 
c'est  la  salaison.  On  obtient  ainsi  des  conserves 
de  très-longue  durée,  mais  qui  ont  exigé  une 
saturation  par  le  sel  iharin  dangereuse  par 
un  long  usage.  On  en  use  pourtant  en  ce  mo- 
ment dans  les  abattoirs  de  Grenelle. 

n  suffirait,  pour  la  durée  d*un  siège,  d^nne 
salaison  moins  complète.  Cette  salaison  plus 
faible  donne  en  ce  moment  de  très-remarqua» 
blés  résultats  entre  les  mains  de  ce  même 
M.  Wilson,  qui  recommande  la  farine  (fa- 
voine. 

M.  Wilson^  irlandais,  ami  de  la  France,  a 
mis  avec  générosité  et  dévouement  sa  science 
et  ses  ouvriers  à  notre  service.  Il  est  venu 
avec  tous  les  hommes  de  son  atelier  s'enfer- 
mer dans  Paris  assiégé  pour  lui  porter  secours, 
et  il  applique  en  grand  aux  abattoirs  de  la 
Villette  son  très-ingénieux  procédé  que  nous 
allons  résumer. 

M.  Wilson  tient  compte  de  certaines  remar- 
ques qu'on  peut  poser  en  principe  : 

l*'  Il  faut,  pour  la  bonne  conservation  de  la 
viande,  que  l'animal  soit  abattu  après  un  repos 
suffisant  et  non  pas  à  la  suite  de  fatigues.  Les 
entrepreneurs  de  Tabatage  des  bêtes  ie  savent 
si  bien  que  quelques  raffinés  choisissent, 
comme  le  meilleur  moment,  celui  de  la  jour*- 
née  où  le  repos  de  ranimai  est  le  plus  cobb- 
plet,  c'est-à-dire  à  trois  ou  quatre  heures  du 
matin. 

3*  Il  ne  faut  pas  souffler  l'animal  pour  en 
détacher  la  peau  :  on  introduit  ainsi  dans  les 
chairs  de  l'air  qui  contient  des  sporules  et  des 
ferments  pouvant  gàler  la  viande. 

d<^  La  salure  doit  être  à  une  basse  tempéra- 
ture, de  8  à  iO  degrés.  En  hiver,  les  salaisons 
réussissent  mieux  qu'en  été. 

Cest  pour  cela  que  M.  Wilsou  emploie  un 
hiver  artificiel  :  il  maintient  de  la  glace  dans 
les  réservoirs  où  sont  la  saumure  et  la  viande 
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(qu'on  laîtse  environ  dix  jours  en  contact),  et 
il  entretient  une  température  baase  dans  ses 
ateliers.  C'est  là  surtout  rorigioalité  de  son 
procédé. 

Avant  d'employer  la  viande,  on  la  dessale 
en  la  faisant  tremper  pendant  quelques  heu- 
res dans  l'eau  douce,  et  elle  devient  analogue 
à  celle  qui  sort  de  la  boucherie. 

Ce  procédé  s'applique  suriout  à  la  viande 
de  bœuf.  Un  moyen  plutôt  applicable  au  mou- 
ton, qui  est  très -difficile  à  saler  par  les  moyens 
jvrdinairesy  a  été  employé  par  M.  Gorje,  dans 
la  Plata. 

La  viande,  lavée  et  dégorgée,  est  mise  quel- 
que temps  dans  un  bain  d'eau  acidulée,  avec 
Ab  l'acide  chlorhydrique;  puis  on  la  retire  et 
on  la  met  dans  un  deuxième  baio  où  l'on  a 
4issous  du  sulfite  de  soude.  Par  une  double 
décomposition  chimique,  il  se  forme  du  sel 
marin  et  de  Tacide  sulfureux,  agent  également 
conservateur.  Puis  on  met  la  viande  dans  un 
réservoir  de  fer-blanc,  et  on  soude. 

Ce  piocédé,  employé  d'abord  aux  abattoirs 
de  la  Yilleite,  fonctionne  en  ce  moment  dans 
ceux  de  Grenelle. 

La  viande  ainsi  conservée,  mise  dans  l'eau 
tiède  pendant  une  demi-heure,  perd  le  sel  et 
Tacide  sulfureux,  et  redevient  de  la  viande 
fraîche. 

Le  fumage  et  le  soufrage  de  la  viande  don- 
nent de  moins  bons  résultats. 

H.  Dumas,  à  propos  du  suif  proposé  par 
M.  Aubert,  dit  qu'un  industriel,  M.  Godron,  a 
lésolu  un  problème  très-important.  Il  y  a  deux 
sortes  de  graisse  dans  un  animal  :  celle  du 
rognon,  qui  n'a  pas  de  goûi,  et  peut  très-bien 
remplacer  le  beurre,  et  la  graisse  ordinaire, 
qni  a  l'odeur  de  l'animal  (bœuf  ou  mouton). 
i)r,  dans  la  disette  de  beurre  où  nous  sommes, 
Ja  Bretagne  n'ayant  pas  envoyé  les  commandes 
considérables  qu'où  lui  a  faiie«,  M.  Godron  est 
parvenu  à  transformer  la  graisse  ordinaire  du 
bœuf  et  du  mouton  en  une  graisse  plus  déli- 
cate que  celle  du  rognon.  Ces  opérations  se 
lont  dans  les  abattoirs  de  Villejuif  et  de  Gre- 
nelle. 

-  A  la  Yillette,  M.  Riche  a  trouvé  le  moyen 
de  transformer  le  sang  de  bœuf  en  boudin. 
Celui  du  monton,  qui  donne  une  aggloméra* 
tion  sèche  et  mal  liée^  a  été  mis  en  terrines 
avec  du  riz  et  diverses  autres  substances  ;  il 
constitue  ainsi  un  aliment  sain  et  substantiel. 


On  utilise  ainsi  chaque  Jour  environ  i/i,000 
kilogrammes  de  sang. 

11.  Riche  a  aussi  transformé  le  pied  de  bcMif 
en  substance  alimentaire  analogue  au  pied  de 
veau  et  au  pied  de  cochon. 

Les  os  peuvent  èire  utilisés  de  deux  façons» 
D'abord  ils  servent  à  préparer  le  bouillon  dans 
les  fourneaux  économiques  ;  mais  on  peut  en- 
suite les  reprendre,  et,  comme  dans  la  famûie 
de  1816  et  i8l7,  les  employer  dépouillés  ds 
leur  substance  calcaire.  On  les  fait  tremper 
2,  5,  iO  jours  dans  une  dissolution  au  da- 
quième  d'acide  chlorhydrique,  puis  on  leslave, 
et,  en  les  trempant  dans  un  bain  de  sulfite  de 
soude,  par  le  précédé  Gorje,  on  les  imbibe  de 
sel  marin  et  d'acide  sulfureux,  et  on  peut  les 
employer  pour  faiie  le  pot  au  feu. 

Il  est  aufsi  à  désirer  qu'on  trouve  un  pro- 
cédé rapide  pour  débinfecier  et  conserver  les 
peaux  fraîches,  en  ce  moment  embarrassantes 
et  insalubres,  pour  en  faire  des  fourrures  on 
des  matelas  pour  la  garde  nationale  aux  rem« 
parts  et  pour  l'armée.  L'emploi  de  la  glyoé* 
rine  phénique  a  réussi  dans  des  essais  par* 
tiels. 

M.  Decaisne  demande  qu*on  cultive  en 
grand,  dans  tous  les  espaces  incultes  de  Paris^ 
certaines  plantes  potagères  ou  maraîchères 
qui  poussent  rapidement,  comme  salades  :  la 
mâche,  la  laitue,  la  romaine;  comme  légumes  : 
les  choux,  les  navets,  les  amarantlies,  qui  sont 
d'excellents  épinards  très-employés  en  Chine, 
le  pourpier,  qu'on  emploie  en  Hollande  et  en 
Belgique;  comme  assaisonnements  :1e oerfeoil^ 
le  céleri,  le  cresson  alénois. 

M.  Chevreul  remarque  à  ce  sujet  que,  si  la 
laitue  et  les  épinards  ^ont  peu  nourrissants^  le 
chou  est  très-ricbe  en  principes  nutritifs. 

M.  Milne-Edvrards  indique  un  procédé  de 
salaison  expéditif  et  simple  :  c*est  l'injection 
de  la  saumure  dans  tout  le  système  circulatoire 
à  l'aide  d'un  tuyau  communiquant  avec  un 
réservoir  haut  placé.  Il  rappelle  les  expérien- 
ces de  son  frère,  qui,  dès  1825,  a  constaté  les 
propriétés  nutritives  de  la  gélatine. 

'^  M.  Wurtz  constate  que  le  cheval  salé  vaut 
le  iKBuf  salé.  Ce  procédé  mérite  considération 
en  ce  moment  où  l'on  abat  des  chevaux  an 
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excès  pour  satîBfaîre  an  goût  public,  qui,  d*une 
aotipalhie  marquée  pour  la  viande  de  cheval, 
a  passé  à  Tezcès  contraire.  O  Parmentiert  ce 
fut  ^e  sort  de  la  pomme  de  terre,  à  la  propaga- 
tion de  laquelle  tu  vouas  toute  ta  vie  !  ' 

"  —M.  Pellarin  lit,  sur  Thygiène  des  blessés  et 
des  opérés^  un  mémoire  tiè^^iotéressant^mais 
que  vu  sa  longueur  nous  ne  pouvons  repro- 
duire et  qui  ne  peut  s'analyser.  Il  y  soutient 
d'ailleurs  les  mêmes  idées  que  M.  Sédiilot  dans 
la  lettre  qui  a  été  lue  à  la  séance  du  19  sep- 
tembre. (V.  plus  haut.) 

Séance  du  2/î  octobre  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  LIOUVILLI. 

*  If.  Gauldrée-Boileau  appelle  l'attention  sur 
un  mode  d'alimentation  qui  a  depuis  long- 
temps fait  ses  preuves  et  quMl  serait  bon  de 
Voir  se  généraliser  :  nous  voulons  parler  de  la 
bouillie  romaine. 

Avec  250  grammes  de  blé  en  nature  par 
jour^  on  peut  se  procurer  une  ration  alimen- 
taire très-suffîsante. 

Le  blé  est  légèrement  grillé  jusqu'à  la  teinte 
Jaune  dorée,  puis  décortiqué  dans  un  simple 
moulin  à  café.  Après  quoi,  la  farine  ainsi  ob- 
tenue est  délayée  avec  de  Teau  froide  ;  le  vase 
est  mis  sur  le  feu,  un  fcu  vif;  on  sale  et  Ton 
poivre  si  Ton  veut  et  Ton  remue  sans  discon- 
tinuer. Si  la  bouillie  épaissit  trop,  on  continue 
à  verser  de  Teau  froide.  Eu  trente  minutes,  la 
cuisson  doit  être  terminée.  Pour  augmenter 
encore  la  valeur  nulriiive  de  la  bouillie,  on 
peut  y  mêler  un  peu  de  lard  ou  de  graisse. 

M.  Gauldrée-Boileau  a  obtenu  Paulorisalion 
de  créer  un  fourneau  économique,  où  l'on 
vendra  uniquement  de  la  bouillie  romaine; 
moyennant  5  centimes,  on  aura  une  ration  de 
bouillie  suffisante  pour  Taiiinentation  d'un 
lionmae  et  10  centilitres  de  vin.  Cette  fois, 
c^est  bien  réellement  de  ralimentation  écono- 
mique. 

H.  Faye  fait  observer  à  ce  propos  que  cette 
bouillie  est  très-connue  Vans  les  Landes.  On 
8*en  nourrit  presque  exclusivement.  Seule- 
ment, au  lieu  de  blé,  on  se  sert  de  farine  de 
sarrasin  ou  de  maî^,  à  laquelle  on  ajoute  aussi 
un  peu  de  beurre  ou  de  graisse.  Le  mais  ren- 


ferme d'ailleurs  plus  de  matière  grasse  que  le 
blé. 

M.  Riche,  à  propos  de  craintes  que  Ton 
avait  exprimées  sur  l'usage  du  boudin  fait 
avec  du  sang  de  bœuf,  écrit  à  l'Académie  que 
les  inconvénients  signalés  se  reportent  h  des 
boudins  de  porcs  fum<^s  et  conservés,  et  non 
aux  boudins  de  bœufs  frais.  D'ailleurs,  les 
boudins  mis  en  circulation  sont  préparés  avec 
le  sang  des  animaux  abattus  et  reconnus  bons 
à  être  livrés  au  pubtic  ;  or  lout  s^mg  prove* 
nant  d'un  animal  sain  est  lui-même  sain;  on 
peut  donc  consommer  sans  crainte  les  nou- 
veaux boudins. 


FAITS  DIVERS 


Bijgi^n^  publique.  —  Le  comité  con- 
sultatif d'hygiène  publique,  invité  par  le  mi- 
nistre de  Tagriculture  et  du  commerce  à  don- 
ner son  avis  sur  les  mesures  à  prendre  en  vue 
de  préserver  la  santé  publique  des  dangers 
qui  pourraient  résulter  de  rinhumation,  à 
une  profondeur  insuffisante,  des  cadavres  des 
combattants  dans  la  dernière  guerre  sur  plu- 
sieurs champs  dé  bataille  autour  de  Paris  et 
dans  les  départements,  a  rédigé  un  rapport 
(M.  A.  Latour  secrétaire)  qui  se  termine  de  la 
manière  suivante  : 

«  Les  mesures  que  le  Comité  a  l'honneur  dé 
vous  proposer,  monsieur  le  ministre,  diflè" 
rent  en  partie  de  celles  qui  ont  été  conseil- 
lées ailleurs,  et  qui  sont,  aujourd'hui,  en 
pleine  voie  d'exécuiion  aux  environs  de  Pa- 
ris, d'après  Tordre  de  M.  le  ministre  des  tra- 
vaux publics,  sous  la  direction  d*un  ingénieur 
des  ponts  et  chaussées.  Elles  en  difTèrent,-  en 
ce  que  :  i*'  le  Comité  ne  croit  devoir  conseiller 
l'emploi  d'aucun  Agent  chimique  ou  désinfec- 
tant, préalablement  à  l'élévation  du  tumulus, 
car  ces  agents  s'opposeraient  à  la  germination 
et  au  développement  des  graines  ensemencées, 
alors  que  le  Comité  place,  au  contraire^  toute 
sa  conGance  dans  les  phénomènes  de  la  végé- 
tation comme  moyen  d'absorption  rapide  des 
produits  de  la  décomposition  putride  ;  2'  en 
conseillant  de  diminuer  considérablement 
l'élévation  du  tumulus,  afin  que  cette  absor#- 


liante*  Boit  prompte  et  facile  ; 
s  clioiz  de  ces  plantes  fait  parmi 
rfinlté  pour  lei  maliens  sioléei 
émoDlrée. 

(ence  dam  l'exéCDlIon  de  cet 
aie  dam  lei  communes  lubnr- 
ullures  ob  lei  corps  sont  lltléra- 
de  terre,  el  dont  les  exlrémitéa 
i-desaus  do  sol  ;  d^autres  dont 
looné  par  lei  gaz  de  la  putréfac- 
le  au  dehors,  montrant  Fatili- 
)  de  larves  de  mouches  dëvo- 
amaio.  Une  foule,  avide  d'émo- 
3orle,  surtout  le  dimanche,  vers 
champs  de  sépallure,  el  l'un  de 
Es  des  batteries  prussiennes  du 
tilloD,  ia  curieux  fouiller  du 
cannes,  ou  mime  avec  leurs 
Jqaes  centimètres  de  terre  qui 
cadavres,  en  mettre  h  nu,  sans 
iparente,  certaines  parties  exha- 
'  infecle. 

9si  bien  pour  la  décence  et  la 
ue  que  pour  l'intérêt  sanitaire, 
Taire  cesser,  le  plus  vite  possi- 
le  attrislaul. 

es  que  le  Comité  a  l^nneur  de 
monsieur  le  ministre,  peuvent 
mmédiatement  appliquées.  En 
Kinsistent  en  : 

m  d'un  tumulna  en  terre  de  ûo 
es  de  hauteur  sur  les  fosses  ou 
renfermant  un  plus  ou  moins 
de  cadavres,  et  ensemencé  de 
alion  rapide  et  avides  d'azote  ; 
ilion  rapide  des  cadavres  isolés, 
ilacés  dans  une  fosse  creusée 
et  le  plus  près  possible  de  la 
et  couchés  sur  un  Ut  de  chaux 

et  plantation  des  terrains  dons 
rapprochée  des  sépultures. 
I  et  la  surveillance  de  cesmesu- 
èlre  confiées,  hors  de  Paris, 
ijgiËne  el  de  salubrité  des  dé- 
des  arrondissemenlx  qui  rei- 
re  mioistëre. 
Itnunim.» 

iteBVM  k  1»  FftcnlU  de 
t   Parla    peMdant    l'aaaé» 

)Dniebize  C^ïançoii}.  Dei  bé- 


morrhagies  stérinei  qui  surviennent  dorant 
la  grossesse,  pendant  et  après  racconch»' 
ment. 

Laurena  (Pierre)-  De  la  variole  du  fatu. 

Mazery  (L.-E.).  De  l'anus  artillciel  chez  l'a- 
dulle. 

Olf  (Mohammed).  Altération  des  membra* 
nés  internes  de  l'œil  dans  l'albuminorle  et  la 
diabète. 

Eiiiin  (Uohammed).  Étude  sur  les  alTeetiDns 
glaucomateuses  de  l'œil. 

Aube  (Paul).  Quelques  considérations  sur 
les  amputations  tibio-tarsleanes.  Relation  d'no 
procédé  nouveau. 

Liégeard  (Gustave).  De  la  phlegmatia  cUba 

Tostain  (Uilaire).  Des  sjmpathies  entre  h 
cerveau  et  l'estomac, 

Jacquème  (César).  Des  tnalières  albuminol» 
des. 

Charpentier  (Eugène).  Résumé  historique 
de  l'intervention  chirurgicale  dans  lea  étraiy 
glements  io  ternes. 

Blaoqiiinque  (Paul).  Elude  sur  les  fistules 
vésico-lnlestinales. 

na;)>aud  (Félix).  Ussge  interne  des  con^Kh 
séa  alcalins  de  soude  et  de  potasse. 

Carpenller  (G(orges).  Quelques  conaidin- 
tioDs  sur  les  plaies  pénétrantes  de  l'abdmaen 
avec  issue  de  l'épiploon. 

Poirier,  Essai  sni  le  traitement  de  la  n- 
riole, 

Viaud  (Fortuné).  Elude  sur  les  efflovet  d«i 
marais. 

DesBOliès  (Félix).  De  l'ictère  grave. 

Bourgeois  (Eroest).  De  la  congestlOD  pnl- 
monalre  almple. 

Mohammed-Salem.  Etude  comparatiTe  des 
chancres,  chancre  simple  et  chancre  lyphili- 
tique. 

Gounrat  (Pierre).  Action  phrsiolDglqne  de 
la  digitale  el  de  la  digitaline. 

Calmeille  {l.-B.).  Des  hémorrhotdei  et  da 
leur  tiailemenl  chirurgical  et  en  particullff 
par  le  galvauo-caualiqoe. 

Gutgnard  (Victor).  Etude  critique  sur  les 
arthropathies  rhumatismales  dans  le  conn  de 
la  syphilis  secondaire. 

Seplours  (J.-A.).  De  l'anévrysme  ipontaDi 
de  la  crosse  de  l'aorte. 

Leroy  (Osmond).  Etude  sur  riaûltralion  ori- 
netiae  dans  It  loge  pénienne. 
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Raymond  (Th.)*  Etude  sur  reitirpation  des 
mineurs. 

Tais  (Jean).  Du  sulfete  de  quinine  et  de  les 
indicalions  dans  la  fièvre  typhoïde. 

Un  blll  fiiir  Viirogneriem  —  Pendant 
que  la  France  se  plonge  avec  furie  dans  les 
excitations  malsaines  de  Talcoolisme»  des  pays 
chez  lesquels  ce  vice  est  passé  à  Tétat  chroni- 
que font  des  efforts  louables  pour  le  combat- 
tre, ou  du  moins  pour  lui  imposer  des  limites. 

Le  parlement  d'Angleterre,  sur  Tiniiiative 
d*an  de  ses  membres,  M.  Bruce,  a  admis  le 
principe  d*un  bill  soumettant  à  des  restrictions 
nouvelles  Tindustrie  des  débitants  de  boissons. 

Yoici  quelques-unes  des  dispositions  du  nou- 
teau  bill.  Nous  sommes,  qu'on  ne  l'oublie 
pas,  dans  la  libre  Angleterre  : 

Heures  d'ouverture.  —  yheure  de  l'ou- 
Terture  des  cafés-restaurants,  cabarets,  etc., 
sera  sept  heures  du  matin;  des  dispositions 
spéciales  seront  prises  pour  les  districts  où  il 
y  a  des  marchés. 

L'heure  de  la  fermeture  sera,  à  Londres, 
minuit;  dans  les  villes  de  province,  onze  heu- 
res, dans  les  districts  ruraux,  dix  heures.  Les 
magistrats  auront  le  pouvoir  de  faire  une  au- 
tre réduction  des  heures,  s'ils  le  jugent  né- 
cessaire. 

Maisons  de  nuit,  —  Les  dispositions  pé- 
nales contre  tout  propriétaire  qui  permettra 
aux  personnes  de  mauvaise  réputation  (bad 
eharacter)  de  se  rassembler  et  de  rester 
dans  son  établissement  pendant  la  nuit,  se- 
ront exercées  dans  toute  leur  rigueur.  A  la 
deuxième  condamnation,  la  licence  sera  reti- 
rée. 

Ivresse,  —  Quand  une  personne  déjà  ivre 
obtiendra  à  boire,  le  poids  de  la  charge  sera 
entièrement  sur  le  propriétaire,  qui  devra 
prouver  d*une  manière  irréfutable  qu'il  avait 
lieu  de  penser  et  de  croire  que  la  personne 
ivre  ne  l'était  pas  quand  elle  a  été  servie. 

L'amende  pour  ivresse,  dans  les  cafés  et  les 
rues,  sera  élevée  à  20  s.  (soit  25  francs),  et,  à 
défaut  de  payement  de  l'amende,  l'inculpé 
aéra  condamné  non-seulement  à  l'emprisonne- 
ment,  m;iis  encore  à  l'emprisonnement  avec 
travaux  forcés  (hard  labour). 

Une  amende  encore  plus  lourde  sera  impo- 
sée à  ceux  qui  qui  devraient  spécialement 
s'abstenir ^de  l'ivresse,  tels  que  les  cochers,  les 


conducteurs  de  train,  ou  les  personnes  ayant 
en  leur  possession  des  armes  dangereuses. 

Falsifications.  —  Le  projet  de  loi  établit 
que  des  échantillons  de  boissons  pourront  être 
exigés  par  la  police  et  les  inspecteurs,  et  ana- 
lysés ensuite. 

Au  premier  délit,  une  lourde  amende  sera 
imposée  avec  emprisonnement,  au  choix  des 
magistrats;  au  second  délit,  une  amende  plus 
lourde  encore  sera  imposée  ;  la  licence  sert 
retirée;  les  magistrats  n'auront  pas  le  choix 
du  châtiment. 

lie  eo«a,    ressonree   alimentaire.  -^ 

Dans  la  dissertation  inaugurale  de  M.  le  dos» 
teur  Charles  Gazeau,  excellente  monographie 
du  coca  (Paris,  1870),  on  trouve  cités  les  deux 
faits  suivants  : 

«  Le  docteur  Unanué  rapporte  que,  pen- 
dant le  siège  de  la  Paz  par  les  révoItéiB  en 
178 1,  et  qui  dura  plusieurs  mois,  les  habi- 
tants de  cette  ville,  réduits  à  manger  des  cuirs 
ou  des  animaux  immondes,  recoururent  enfin 
à  l'usage  du  coca,  et  que  ceux  qui  avaient  eu 
le  bon  sens  de  le  faire  furent  les  seuls  qui  pu* 
rent  résister  aux  fatigues  du  siège,  aux  ri- 
gueurs du  froid,  au  sommeil  et  à  la  faim. 

«  Un  corps  d'infanterie  patriote,  traversant 
l'un  des  plateaux  les  plus  froids  du  départe- 
ment de  Junin,  se  vit  absolument  privé  de 
vivres,  et  obligé  de  s'avancer  à  marches  for- 
cées pour  rejoindre  la  division  à  laquelle  il 
appartenait.  En  arrivant  à  Junin,  la  faûn  et 
la  fatigue  avaient  décimé  le  bataillon  d'une 
manière  considérable.  Les  seuls  soldats  vigou- 
reux en  état  de  combattre  appartenaient  aux 
habitants  de  la  montagne,  qui  avaient  eu  la 
précaution  de  faire  leur  provision  de  coca,  i^ 

Proeédé  pour  faire  du  Tlnalf^e.  — 

Le  procédé  suivant  est  dû  au  chimiste  Bra- 
connot.  Il  est  fondé  sur  ce  principe  que  le  vin 
passe  d'autant  plus  vite  à  l'état  de  vinaigre 
que  la  quantité  sur  laquelle  on  opère  est  plus 
petite,  qu'elle  est  plus  en  contact  avec  l'air  et 
qu'elle  éprouve  plus  de  chaleur. 

On  doit  donc  opérer  pendant  l'été.  On  se 
procurera  un  certain  nombre  de  bouteilles 
communes  et  on  versera  dans  chacune  à  peu 
près  une  cuillerée  de  vin  pas  trop  vieux,  puis 
on  les  exposera  débouchées  à  l'air  lorsque  la 
température  sera  à  20  ou  %k  degrés. 
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Cette  petite  quantité  de  vin  sera  bientôt 
convertie  en  vinaigre  ;  on  y  ajoutera  succeasi- 
vement  da  vin»  d^abord  peu  k  peu^  ensuite  en 
plus  grande  quantité,  jusqu'à  ce  qu'enfin  la 
bouteille  soit  remplie.  On  obtiendra  ainsi  du 
bon  vinaigre  et  en  aussi  grande  quantité 
qu^on  voudra. 

Nous  ajouterons  que^  lorsque  le  vinaigre  est 
ainsi  fabriqué,  on  doit  verger  le  contenu  des 
bouteilles  dans  un  baril  d'où  on  tirera  par  un 
robinet  À  mesure  des  besoins,  mais  qu'on  ne 
doit  jamais  laisser  se  vider.  On  entretient  son 
vinaigre  en  y  ajoutant  de  temps  en  temps  du 
vÎjD^  entre  autres  celui  qui  provient  des  fonds 
A%  barrique.  Le  vinaigre  est  d'autant  meilleur 
qu'il  provient  d'un  baril  plus  ancien. 


IVéeroloiri^-  —  M.  le  docteur  Simazenflh, 
de  Paris,  mort  à  Auteuil,  dans  un  âge  pea 
avancé,  au  commencement  de  cette  année. 

—  M.  lé  docteur  Lematlre^  de  Boulogne- 
sur-Mer,  mort  âgé  de  trente-deux  ans  à  peine, 
et  déjà  chevalier  de  la  Légion  d'honneur» 

*-  M.  le  docteur  Vautré,  doyen  d'âge  des 
médecins  de  Strasbourg* 

—  M.  le  docteur  Bourgogne  père,  de  Gondé- 
sur-Noireau. 

^  M.  le  docteur  Ck>pland  James,  en  Angle- 
terre, auteur  de  VEnajclopédie  pratique. 

—  M.  le  docteur  Sartorius  José,  de  Séville. 


IV.    VARlÉTÉSé 


Ij»  Vsbae.  —  Dlfleonrs  éim  ML.  S,  Ctnérln,  pronemeé  devuii  PAMociailoB  «•■tfe 
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Une  des  premières  conditions  du  succès  de 
toute  entreprise,  c'est  d'avoir  un  but  bien 
défini.  Or  le  but  de  l'Association  n'est  pas  de 
poursuivre  arbitrairement  une  regrettable  ha- 
bitude qui  est  devenue  comme  une  infirmitéso- 
eiale  ni  de  provoquer  entre  ceux  qui  fument  et 
ceux  qui  ne  fument  pas  un  antagonisme  de 
droits  lésés.  A  notre  époque  d'indépendance 
et  de  liberté,  c*est  surtout  en  éclairant  les 
premiers  sur  les  dangers  qu'ils  méconnaissent 
qu'on  arrivera  à  les  arracher  à  leur  funeste 
penchant  ;  et,  quant  aux  seconds,  c'est  en 
les  avertissant  des  dangers  qu'ils  courent  eux- 
mêmes  au  contact  des  fumeurs  qu'on  les  em- 
pêchera de  se  plier  trop  aisément  à  leurs 
exigences.  Instruire  la  liberté  des  uns  et  sau- 
vegarder les  intérêts  des  autres,  telle  est  donc 
la  pensée  première ,  et  tel  est  le  principe  qui 
a  dirigé  rAssociatlon  contre  l'abus  du  tabac. 

Or  on  avait  jusqu'ici  considéré  les  inconvé- 
nients imposés  par  les  fumeurs  à  ceux  qui  ne 
fument  pas  comme  une  simple  gêne,  comme 
un  simple  empiétement  à  leur  liberté  ;  mais. 


du  jour  où  il  sera  établi  que  ceux  qui  ftonent 
ne  nuisent  pas  seulement  à  leur  propre  santé 
par  l'action  directe  du  tabac  qu'ils  aspirent, 
mais  encore  par  les  vapeurs  empoisonnées  ré- 
pandues dans  l'air  qu'ils  respirent,  ce  JouMà, 
ils  y  regarderont  à  deux  fois  pour  empiéter 
sur  la  liberté  d'autrui;  et  celle-  ci,  mieux  éclai- 
rée^ sera  moins  disposée  à  transiger  avec  une 
gène  doublée  d'un  véritable  dommage  à  la 
santé. 

Le  Conseil  n'a  pas  cru  pouvoir  mieux  débu- 
ter dans  cette  voie  qu'en  mettant  au  concours 
pour  un  de  ses  prix  la  question  suivante  : 
Des  effets  de  la  fumée  du  tabac  sur  ceux 
qui  fument  comme  sur  ceux  qui  ne  fument 
pas.  La  solution  de  cette  question,  il  n'y  t  pas 
lieu  d*en  douter,  anra  pour  résultat  de  répan- 
dre, dans  la  société,  des  notions  qui  n'y 
étaient  pas,  et  par  suite  de  confondre  deux 
intérêts  qui  s'claienl  considérés  jusqu'alon 
somme  opposés,  mais  qui,  mieux  avertis  d'on 
commun  danger,  auront  un  même  avantage  à 
s'y  soustraire.  Ce  premier  exemple  nous  fait 
entrer  de  plaio  •  pied  dans  les  moyens  que 
l'Association  contre  l'abus  du  tabac  s'efToree 
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de  (aîra  prévaloir.  Vokî  nn  second  exemple 
eu  même  ordre. 


II. 


Le  poblic  commeni^e  à  savoir  que  le  tabac 
renferme  réellement  un  principe  toxique»  la 
nicotine  ;  ii  commence  à  croire  aussi  que , 
dans  certains  cas,  un  abus  excessif  du  tabac 
est  capable  dfe  produire  quelque  mal.  Mais  la 
généralité  des  consommateurs  répugne  à  ad- 
mettre que  Tusage  ordinaire  du  cigare  ait  le 
moindre  inconvénient.  C'est  qu'en  elTet,  dans 
la  majorité  des  cas,  le  tabac  ne  produit  ses 
dangereux  effets  qu'à  la  longue,  mais  il  les 
produit.  Que  faut-il  pour  faire  pénétrer  ces 
notions  dans  les  masses?  Leur  démontrer  deux 
choses,  à  savoir  : 

1»  Que  le  tabac,  même  à  pelite  dose,  fumé 
ou  prisé,  réalise  toujours  un  empoisonnement 
lent,  dont  les  effets,  variables  pour  chaque 
individu,  tardifs  et  inaperçus  le  plus  souvent, 
finissent  toujours  par  se  manifester; 

S*  Que  les  formes  de  cet  empoisonnement 
sont  très-diverses^  depuis  Ips  plus  petits  trou- 
bles des  fonctions  du  cœur,  des  poumons  et  de 
Teftomac,  jusqu^aux  maladies  les  plus  graves 
de  ces  organes  ;  depuis  le  plus  petit  degré  de 
paralysie  locale  ou  générale,  jusqu'à  la  para- 
lysie complète,  jusqu'à  l'aliénation  mentale  la 
nûeux  caractérisée.  Or,  entre  ces  deux  extrê- 
mes de  l'action  nuisible  du  labac,  et  en  dehors 
de  ces  deux  catégories  d'affeciions,  il  y  a  une 
foule  de  nuances  ou  de  df  grés,  qui  constituent 
comme  la  chaloe  des  effets  toxiques  de  la  nico- 
Une.  Convenons  néanmoins  qu'il  est  des  na- 
tures privilégiées  et  réfractaires  à  toute  cause 
malfaisante,  qui  bravent  impimément  le  dan- 
ger .Ce  sont  ces  exceptions  qui  frappent  le  plus 
le  vulgaire  et  qui  servent  de  prétexte  à  ceux 
qui  s'obstinent  à  nier  l'évidence.  Or  cette  di- 
versité d'action  du  tabac  est  un  fait  commun 
à  toutes  les  causes  moi  bides;  il  n'en  est  pas, 
même  parmi  les  plus  puissantes,  qui  agisse 
toujours  de  la  même  manière  chez  tous  les 
individus.  Le  grand  fabuliste  ne  l'ignorait  pas 
lorsque,  parlant  des  effets  divers  de  la  peste 
sur  les  animaux,  il  disait  : 

Hê  ne  meunfeDtpai  tons,  maii  tons  étaient  firapp^  t 

'et  c'est  ainsi  que  tous  les  fumeurs,  pour  ne  pas 
mourir  tons,  ou  d'une  angine  de  poitrine,  ou 
d*une  folle  paralytique,  sont  tous  éprouvés, 


à  un  degré  quelconque  et  à  un  &ge  plus  ou 
moins  avancé,  par  les  effets  du  tabac.  Ces  no* 
tions  sont  restées  jusqu'ici  dans  le  domaine 
de  la  science,  mais  elles  ne  s'en  rapportent 
pas  moins  à  des  faits  réels  et  matériels  qu^l 
est  de  la  pins  grande  importance  de  rendre 
accessibles  à  l'observation  vulgaire. 

Tel  est  le  principal  motif  qui  a  dirigé  notre 
Conseil  d'administration,  lorsqu'il  a  proposé 
pour  second  sojet  de  prix  :  Us  limites  osn'- 
gnabks  entre  l'usage  et  l'abus  du  iabae. 


m. 


il  est  un  troinème  ordre  de  considérations 
plus  élevées  encore  que  les  précédentes,  qui 
montre  jusqu'où  peuvent  s'étendre  les  consé- 
quences de  l'abus  du  tabac. 

Le  public  ignore  encore  aujourd'hui  celle 
loi  d'hérédité  qui  condamne  tes  enfants  à  hé- 
riter des  infirmités  de  lenr  père.  Ainsi  que  je 
l'ai  dit  ailleurs,  les  familles  se  préoccupent 
beaucoup  de  laisser  à  leurs  enfants  un  nom  et 
de  la  fortune,  et  elles  ne  se  préoccupent  aucu- 
nement de  leur  transmettre  un  bien  infiniment 
plus  précieux,  la  santé.  Or,  quand  les  fumeurs 
seront  convaincus  que  les  maladies  causées 
par  le  tabac  sont  aussi  susceptibles  de  se  trans- 
mettre à  leurs  enfants  que  les  autres  mala- 
dies ;  que  cette  trapsmission  s'exerce  suivant 
une  chaîne  non  iûterrompue  du  père  au  fils» 
du  fils  à  ses  enfants,  et  des  enfants  à  la  race  ; 
quand  ils  réfléchiront  à  cette  snccession  pres- 
que fatale,  depuis  l'individu  jusqu'à  l'espèce 
entière,  ils  trouveront  dans  cette  considération 
tout  humanitaire  un  nouveau  motif  de  réflé- 
chir aux  tristes  conséquences  de  leur  funeste 
habitude,  et  une  nouvelle  preuve  de  l'utilité 
de  notre  entreprise  et  du  bien-fondé  de  notre 
enseignement. 


IV. 


Il  est  un  autre  ordre  de  sentiments  qui,  à 
notre  époque  surtout,  devraient  exercer  une 
grande  et  légitimeinfluence  sur  les  Psprils.Tout 
le  monde  aujourd'hui  prend  souci  des  intérêts 
desmasses.  Le  sentiment  de  la  démocratie  sem- 
ble être  l'inspiratenr  de  tout  progrès  social.  Or, 
sous  l'empire  de  ce  sentiment,  que  de  consi- 
dérations à  faire  valoir  contre  l'usage  du  ta- 
bacl  Que  de  conséquences  fâcheuses  n'enlralne- 
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l-ii  pas  pour  le  peuple  I  ITest-ce  pas  sur  le 
peuple  eu  particulier  que  pèse  le  plus  déplo- 
rable de  tous  les  impôls,  en  même  tjemps 
(pi'il  est  pour  lui  une  nouvelle  source  de  mi- 
sère! 

Le  rapport  officiel  pour  4867  étabifl  que  le 
produit  de  la  vente  des  tabacs  s'est  élevé, 
pour  cette  année,  au  chiffre  de  2/i8^732,345  fr.^ 
que  le  nombre  de  planteurs  a  été  de  51 ,384, 
et  retendue  des  terres  employées  à  la  culture 
de  cette  plante  vénéneuse  de  i7,/ii98  hectares. 
11  y  a  20  ans,  le  chiffre  de  la  vente  du  tabac 
marquait  à  peine  60  millions.  Qui  ne  voit^  dans 
eet  accroissement  énorme  de  la  consommation 
du  tabac^  une  aggravation  égale  de  la  dépra- 
Tation  quelle  engendre  ? 

Or^  est-il  besoin  de  le  faire  remarquer  ?  c'est 
le  peuple,  c'est  Touvrier  qui  paye  la  plus  grande 
partie  de  cet  impôt.  Qu'on  réduise  à  0  fr.  25  c 
par  jour  la  consommation  de  chaque  fumeur 
dans  les  familles  pauvres,  c'est-à-dire  à  cent 
francs  par  an  environ  :  est-ce  que^  avec  cent 
francs,  la  mère  et  les  pauvres  enfants  qui  gre- 
lottent n'auraient  pas  de  quoi  pourvoir  aux 
premières  nécessités  du  chauffage?  Ajoutons 
que  les  ouvriers  qu'on  emploie  à  la  culture  et 
à  la  manutention  du  tabac,  s'ils  étaient  conser- 
vés à  la  culture  et  à  l'industrie,  ne  seraient  pas 
exposés  à  perdre,  en  échange  d'un  salaire  mé* 
diocre,  une  santé  quMIsconserveraient  ailleurs* 
Ce  sont  ces  considérations  qui  ont  inspiré  au 
Conseil  l'idée  de  proposer  pour  un  autre  sujet 
de  prix  :  l'Etude  des  effets  observés  sur  les 
ouvriers  employés  dans  les  man^factures 
de  tabac» 


T. 


Enfin,  et  toujours  dans  Tordre  des  moyens 
propres  à  éclairer  la  liberté  sans  la  contrain- 
dre, le  Conseil  a  pensé  qu'il  fallait  surtout  vi- 
ser aux  mesures  capables  de  déraciper  l'usage 
du  tabac  dans  les  générations  à  venir.  De- 
mander aux  lucneurs  invétérés  de  renoncer  au 
tabac,  c'est  demander  à  une  habitude  con- 
tractée depuis  longtemps  de  se  faire  immédia- 
tement violence,  c'est  demander  presque  une 
chose  impossible.  Empêcher  au  contraire  Tha* 
èttude  de  s'établir,  c'est  aller  au-devant  du 
mal  et  Pétouffer  dans  son  germe.  C'est  donc  à 
la  Jeune&se  qu'il  convient  de  s'adresser;  c'est 


vers  elle  qu'il  faut  tourner  ses  mes  de  ré- 
forme. 

Cette  voie  est  de  toutes  la  plus  longue, 
mais  c'est  aussi  la  plus  sûi-e.  Adressons-nous 
donc  à  l'éducation  première,  semons  dans  les 
esprits  encore  vierges  l'antipathie  contre  le 
tabac.  Ainsi  en  a  jugé  le  Conseil,  quand  fl  a 
accordé  certains  privilèges  aux  Instituteurs, 
des  récompenses  au  zèle  de  quelques*uBS,  et 
lorsqu'il  a  mis  au  concours  les  moyens  as 
prévenir  ou  de  combattre  Pusage  du  tabaCt 
principalement  chez  les  jeunes  ouvriers^ 
dans  les  ateliers^ 

Mais,  ainsi  que  je  vous  l'ai  dit  tout  à 
l'heure,  le  moment  est  venu  pour  chacun  des 
membres  de  l'Association  de  lui  prêter  on 
concours  plus  actif. 

Nous  avons  le  bonheur  de  compter,  parmi 
nos  adhérents,  des  mères  de  famille  «  des 
femmes  du  monde,  des  artistes,  des  écrivaiBS, 
des  philosophes,  des  savants,  des  cheà  d*hi- 
dustrie,  des  hommes  de  robe  et  d'épée,  des 
laïques  et  des  religieux,  en  un  mot  tOQles  les 
classes  et  tous  les  rangs  de  la  société.  A  cha- 
cun sa  mission  ;  à  chacun  de  répandre,  dans  sa 
sphère  propre,  les  idées  qui  constituent  la 
religion  commune  de  l'Association.  Que  les 
chefs  de  famille  récompensent  les  enfants  qui 
résistent  à  la  contagion  de  l'exemple  ;  que  les 
mères  écartent  les  aspirants  dont  le  souflle  eoh 
poisonné  viendrait  souiller  la  pure  haleine  de 
leur  fille  ;  que  les  dames  du  monde  appellent 
surtout  dans  leur  salon  ceux  qui  préféreront  le 
charme  de  leur  société  à  la  torpeur  abnitia- 
sante  du  tabac  ;  que  les  maîtres  de  maison  et 
les  chefs  d'ateliers  préfèrent  les  serviteurs  et 
les  ouvriers  qui  n'ont  pas  encore  contracté  k 
funeste  habitude  de  fumer;  que  tous  prêchent 
les  bienfaits  de  l'abstention  du  tabac  et  répan- 
dent la  connaissance  de  ses  f&chenx  effets; 
que  chacun  de  nous,  enfin,  attire  à  l'Asaocia- 
tion  tous  ceux  qui  voudront  joindre  leurs 
efforts  aux  siens.  C'est  ainsi  que  nous  accroî- 
trons nos  ressources  et  notre  influence,  et 
c'est  ainsi  que  nous  hélerons  la  disparition 
d'un  abus  qui  déf^rade  le  riche,  abrutit  h 
pauvre,  détériore  la  race*  entrave  cette  œuvre 
de  perfectionnement  physique  et  moral  de 
l'homme,  qui  est  l'idée  supérieure  de  notre 
époque  et  la  préoccupation  des  hommes  Touis 
au  bien  de  l'humanité. 
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I.   CHRONIQUE. 


Sos  dernier»  empèehemenli.  —  lia  mé- 
deelne  pMidaBt  le  seeenil  miég^  de 
Paris.  —  lies  iniemee  devant  Tin- 

'.  eendie.  —  fties  médeeine  incendiée  et 
vtetlméfl. 

Les  évéDements  da  i8  màn  nous  ont,  ponr 
la  seeonde  fois,  séparé  de  aos  confrères  des  dé- 
partements, au  moment  où  nous  allions  leur 
envoyer  le  premier  numéro  qui  rétablissait  des 
rel&tions  interrompnes  depuis  six  mois.  Nous 
avons  pn^  tontefois^  envoyer  nos  trois  premiers 
nnméros  à  nos  abonnés  de  Paris.  Mais  il  nous 
a  bientôt  fallu  cesser  même  ces  communtea- 
lions  restreintes;  la  vie  intellectuelle  s'est 
trouvée  arrêtée  à  Paris  pendant  son  second 
iB^e  à  on  plus  haut  degré  que  pendant  le 
firânier.  Les  imprimeries  se  fermaient  ou 
se  vidaient  d'ouvriers,  emmenés  de  gré  ou  de 
force  sons  les  armes^  <m  bien  réduits  à  émi- 
grer  ou  à  se  cacher;  le  papier  est  venu  à 
manquer.  Nons  avons  dû  nous  résigner  à  sus- 
pendre de  nouveau  uotre  publication.  Nous  la 
reprenons  aujourd'hui  par  le  numéro  du 
i5  mai  ;  les  autres  suivront  à  des  intervalles 
plus  rapprochés  que  la  quinzaine,  jusqu'à  ce 
que  la  date  du  numéro  se  trouve  en  con- 
formité avec  la  date  réelle  du  jour  de  son  appa- 
rition. 


* 


Nous  reprenons  la  cuite  des  séances  de 
l'Académie  des  sciences  au  point  où  nous 
Tavions  laissée.  Les  travaux  que  nous  avons 
à  analyser  ont  presque  tous  pour  objet  Tali- 
mentation  de  Paris  pendant  le  siège.  Ces 
questions,  qui  n'ont  plus  aujourd'hui  la  même 
opportunité,  restent  cepeadant  pleines  d'inté- 
xèt^  non-seulement  comme  faits  historiques, 
mais  comme  faits  scientifiques  et  même  pra- 
tiques. Des  points  relatifs  à  Talimentation^restés 
ij^curs  jusque-là,  se  sont  trouvés  éclaircis, 
notamment  en  ce  qui  concerne  la  gélatine. 


A  TAcadémie  de  médecine,  la  discussion 
continue  sur  Pinfection  purulente,  et  n'est  pas 
encore  terminée  à  l'heure  qu'il  est.  Les  tra- 
vaux de  la  savante  société  se  sont  bien  un 
peu  ressentis  des  événements  et  de  l'absence 
de  plusieurs  de  ses  membres,  mais  ils  n'ont 
point  été  interrompus. 

M.  Jeannel  y  a  lu  un  mémoire  intéressant 
sur  l'ivrognerie  dans  l'armée  et  sur  les  moyens 
de  faire  disparaître  ce  vice.  Nous  publierons 
ce  mémoire  dans  notre  prochain  numéro. 


L'ivrognerie,  voilà  bien  le  péché  capital  du 
peuple.  On  a  appelé  la  gourmandise  un  péché 
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mignon  ;  l'ivrogoerie,  elle,  n'est  pas  un  péché 
mignon  ;  c'est  ce  vice  affreux  qui,  en  s'aôiyer- 
salisant  dans  la  population  de  Paris,  en  a 
transformé  une  partie  en  de  vrais  sauvages 
qui  ont  traité  leurs  foyers  comme  ne  l'eussent 
pas  fait  les  hordes  barbares  de  Gengis-Khan  et 
de  Tamerlan,  ni  les  Peaux-Rouges  du  Nouveau- 
Monde.  Rien  n'égale  la  brutalité  ^t  la  férocité 
des  gens  en  étal  perpétuel  d'ivresse,  que  leur 
faiblesse  et  celte  sorte  d'inconscience  qui  en 
fait  les  instruments  aveugles  des  scélérats  qui 
les  dirigent. 

On  peut  lire  dans  la  vie  d'Alexandre  le 
Grand  les  cruautés  que  ce  conquérant  com- 
mettait lorsqu'il  était  ivre.  Quand  c'est  tout 
un  peuple  qui  s'enivre,  ce  ne  sont  plus  des 
meurtresMsolés^  c'est  le  massacre  en  grand, 
ce  sont  les  insultes,  les  tortures  infligées  aux 
victimes  que  Ton  va  fusiller,  c'est  l'incendie 
d'une  capitale. 

On  a  flétri  la  populace  de  Rome  par  ces 
deux  mots  :  panem  eicircenses,  h  piiin  pour 
vivre  et  les  spectacles  sanglants  des  arènes. 
A  la  populace  de  Paris  il  fallait  une  troisième 
chose,  vinum,  le  vin,  l'alcool  ou  l'eau -de- vie, 
que  les  sauvages  du  Canada  appelaient  si  jus- 
tement l'eau  de  feu,  parce  qu'elle  brûle  le 
corps,  et  de  plus  l'&me,  et  finalement  les 
villes.  Rome  n'avait  que  deux  éléments  de  per- 
dition, et  elle  s'est  perdue;  que  doit  donc  at- 
tendre Paris,  qui  en  a  trois,  si  ce  n'est  une 
chute  plus  rapide  dans  la  barbarie  7 

Capable  tout  au  plus  de  résistance  deiiière 
un  abri  tel  qu'un  rempart,  une  troupe  ivre  est 
impuissante  à  l'offensive.  Aussi  les  troupes 
avinées  de  la  Commune  ont-elles  constam- 
ment fui  en  rase  campagne  devant  les.Mdats 
de  Versailles.  Individuellement,  ces  fédérés 
n'étaient  point  des  l&ches,  et  ils  étaient  partis 
bien  décidés  à  se  battre,  comme  des  cheva- 
liers sans  peur,  malheureusement  on  ne  peut 
ajouter  sans  reproche  ;  l'homme  ivre,  au  mo- 
ment où  il  faudrait  de  la  fermeté,  sent  ses 
jambes  vaciller  sous  lui,  et  il  fuit  moins  par 
lâcheté  que  par  sentiment  de  son  impuis- 
sance. 

Dans  la  dernièi'e  discussion  sur  Talcoolisme 
à  l'Académie  de  médecine,  il  a  été  avancé  que 
les  ivrognes  tombent  dans  un  étal  de  faiblesse 
organique  qui  les  rend  incapables  de  résister 
.  aux  blessures  un  peu  sérieuses  comme  aux 
opérations  chirurgicales.  Les  faits   observés 


depuis  à  l'hôpital  Beaujon,  où  l'on  trans- 
portait les  blessés  de  Neuilly  et  des  Ternes, 
ont  achevé  de  confirmer  ce  qui  avait  été 
avancé  à  ce  sujet.  Presque  tous  les  blessés 
succombaient. 

Il  faut  donc  que,  par  le  changement  dans 
nos  mœurs,  dans  notre  éducation  et  par  des 
mesures  radicales,  on  parvienne  à  extirper 
le  vice  de  l'ivrognerie,  ou  nous  tomberons 
dans  la  barbarie. 


*  ^ 


L'histoire  de  la  médecine  pendant  le  règne 
de  la  Commune  n'offre  que  des  faits  négatifs. 
L'enseignement  a  été  nécessairement  suspen- 
du, M.  Wurtz  ayant,  sur  l'ordre  du  ministre, 
fermé  l'École  de  médecine  de  Paris.  Il  y  a  bien 
eu,  de  la  part  du  gouvernement  de  rMlel- 
de-Ville,  quelque  velléité  de  fonder  une  Ècolt 
de  médecine  k  lui.  Mais  la  fantaisie  lui  en 
a  bientôt  passé  devant  le  refus  du  corps  mé- 
dical tout  entier  de  se  rendre  à  une  conYoea» 
tion  provoquée  pour  pourvoir  à  Penssl- 
gnement.  On  a  parlé  d'un  doyen  nommé,  et 
rien  n'eût  été  plus  facile  que  d'obtenir  une 
chah'e  sans  concours  ;  car  le  moindre  acte 
d'adhésion  enchantait  les  gens  de  môtel-de- 
Ville.  Mais  qui  eût  osé  affronter  une  jeunesse 
moqueuse  et  qui  ne  s'était  déjà  pas  privée  de 
rire  dans  les  rues  au  passage  des  i^emiers 
fédérés,  alors  qu'on  pouvait  encore  le  faire 
impunément  ff 

Les  médecins  et  chirurgiens  des  hôpitaux 
de  Paris  ont  pris  une  mesure  qui  a  fiât  de 
leur  institution  une  arche  sainte  que  la  Goni- 
mune  n'a  osé  violer.  Ils  ont  déclaré  qu'ils 
donneraient  leur  démission  en  masse  si  l'on 
introduisait,  dans  leur  service,  des  confrères 
qui  n'appartiendraient  pas,  par  voie  de  con- 
cours, au  bureau  central.  Les  senrioes  va- 
cants, par  le  fait  de  malafUe  ou  d'absence, 
ont  été  remplis  par  d'anciens  médecins  hono- 
raires des  hôpitaux. 

Les  médecins  des  bureaux  de  bienfaisance 
ont  conUnué  de  faire  leurs  services,  non  pas 
toutefois  sans  avoir  des  difficultés  avec  les  mu- 
nicipalités. Ces  dernières,  ne  voulant  tenir 
aucun  compte  des  circonscriptions  médicales, 
prétendaient  que  le  malade  avait  le  droit  de 
choisir  tel  médecin  qui  lui  convenait,  et  que 
le  médecin  requis  devait  répondre  à   l'appei. 
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ce  qui  n'a  point  éU  accepté  par  les.  médedns 
iitulairea  dea  Bervicea,  moioa  par  lea  ioconvé- 
Dtenla  inbéreota  à  ce  aystème  que  parce  que 
ceamédecioa  se  sont  toojoura  conaidérés  com- 
me des  foDctionnairea  du  gouvernemeDt  lé- 
gai  et  ne  voulaient  accepter  aucune  mia&ion 
4ea  autorités  illégales^  ni  avoir  aucun  rapport 
4irect  avec  elles.  Ce  nième  principe  a  rendu 
impossible,  au  gouvernement  de  l'Hôtel^de- 
Ville,  ronganisation  d'un  service  de  santé  mi- 
litaire. Les  lûédecitt*  pouvaient  èe  rendre  aux 
ambulances;  mais  il  leur  était  difficile  d'ac- 
cepter, sans  se  compromettre,  l'emploi  et  sur- 
tout le  titre  de  chirurgiens  dans  les  bataillons 
de  marche  et  dans  les  forts. 

Ils  n'ont  cependant  jamais  refusé  leurs 
«oins  aux  blessés  qni  leur  étaient  apportés  ou 
amenés  dans  teur  voisinage  pendant  la  terrible 
bataille  de  Paris.  Les  services  du  corps  mé- 
dical ne  se  sont  pas  bornés  aux  soins  à  donner 
aux  blessés.  Ce  sont  des  internes  et  des  mé- 
decins qui  ont  sauvé  de  Tinoendie  THÔtel- 
Dieu>  Noire-Dame  et  le  Luxembourg*  ainsi 
qu'on  le  verra  plus  loin  à  rarlide  Variétés. 


Plusieurs  médecins  ont  été  victikhes  des  in- 
tendies  qui  ont  dévoré  tant  de  monuments 
publics,  tant  d*hôtels  et  de  malsons.  On  cite 
parmi  eux  M.  le  docteur  Dechambre,  demeu- 
rant au  no  A9.d'e  la  rue.de  Lille.  M.  le  doc- 
teur Dechambre  est  le  rédacteur  en  chef  d'une 
grande  publication,  le  Dictionnaire  encyclo- 
pédîque  des  s&ienc^  médicales.  Il  est  à 
craindre  qu'il  n'ait  perdu,  dans  cet  incendie 
qni  a  tout  consumé,  de  nombreux  matériaux 
amassés  depuis  longtemps.  '. 

•....  Et  périt  labov  irritus  aoni. 

Bf .  Ghéreau  a  aussi  fait  une  perte  difflcile- 
ment  réparable.  M.  flaussmann^  en  vue  d'un 
imnense  ensemble  de  travaux  historiques  sur 
Paris,  l'avait  chargé  de  faire  l'histc^re  de'l'an- 
cienne  Faculté  de  médecine.  Ge  travail,  qui 
était  achevé,  avec  les  écussons  en  bois  des  an- 
ciens doyens  de  l'École,  se  trouvait  à  l'Hôtel- 
de-Ville  et  a  été  consumé  avec  tant  d'autres 
trésors  de  toute  espèce.  L'auteur  n'en  avait 
malheureusement  pas  fait  de  copie.  Mais 
M.  Ghéreau,  semblable  à  la  laborieuse  araignée 
qui  reconstruit  sa  toile  autant  de  fois  qu'elle 
^st  détruite,  ne  désespère  pas  de  refaire  son 


eravre  à  neuf  avec  les  notes  qu'il  avait  heu- 
reusement conservées  chez  lui. 

Un  de  DOS  confrères  les  plus  victimes,  quoi- 
qu'il n'ait  pas  été  incendié,  c'est  M.  A.  La- 
tour.  Son  habitation,  &  Ghétillon,  comprenait 
une  maison  et  un  jardin.  Son  jardin,  infelix 
hortus,  avait  servi  à  la  construction  d'une 
batterie  prussienne  ;  sa  maison  avait  eu  le  fa- 
tal honneur  d'héberger  un  ennemi  qui  avait 
su  y  dénicher  un  vrai  trésor,  une  précieuse 
collection  d'autographes  de  toutes  les  célé- 
brités et  notoriétés  niédicales  mortes  ou  vivantes 
depuis  un  demi-siècle.  Cette  collection  com- 
prenait plusieurs  milliers  de  pièces.  Il  les 
avait  emportés  l'été,  de  Paris,  à  sa  maison  de 
campagne,  pour  les  classer,  et  n'avait  pas  eu 
le  temps  de  les  rapporter  à  Paris.  \)r  ce  tré- 
sor avait  disparu  à  son  retour.  Il  a  su  seule- 
ment  que  deux   médecins  allemands  i^nt 
restés  près  de  six  mois  à  GhfttlUon,  qu'ils  ont 
visité  plusieurs  mois  sa  maison,  constamment 
I  habitée,  il'ailleurs,  par  une  quarantaine  de 
Bavarois.  Son  trésor  lui  a  été  ravi  pour  tou- 
jourt. 

Mais  lès  infortunes  de  notre  confrère  ne  de- 
vaient pas  se  borner  à  cette  perle  immense* 
Resté  à  Ghâlillon  pour  y  réparer  les  dégâts 
occasionnés  par  un  ennemi  qu'il  qualifie  de 
pillard,  dévastateur  et  immondé,  dégâts  dont 
on  peut  se  former  une  idée  si  l'on  songe  que 
son  habitation,  enrichie  d'une  batterie,  ser- 
vait nécessairement  d'objectif  aux  forts,  M.  A* 
Latour  s'est  trouvé  littéralement  enfermé,, 
emprisonna  chez  lui  par  la  guerre  civile,  sans 
pouvoir  en  sortir  autrement  que  pour  rentrer 
à  Paris  à  la'  suite  des  Tersaillais.  Or  le  bom- 
bardement de  Gbâtillon,  pendant  quatre  mois, 
par  les  forts  dû  sud,  n'a  rien  été,  dit-il,  en 
comparaison  des  six  semaines  de  bombarde- 
ment effréné  des  fédérés  pendant  le  second 
siège  de  Paris,  qui  a  amené  la  ruine  presque 
complète  du  village  de  Ghâlillon,  avec  la  mort 
de  vin^t  personnes.  Noire  confière,  heureu- 
sement, en  est  sorti  sain  et  sauf.  Mais  il  peut 
répéter  plus  encore  que  dans  son  journal  du 
il  mars  :  Infelix  àortus,  infelix  domusf 


Nous  renvoyons  aux  Faits  divers,  pour 
l'élat  sanitaire  de  Paris,  qui  est»  d'ailleurs, 
aussi  bon  que  possible. 

D'  IL  G. 
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I.  Abserrationli  d^lnjectiom  hypoder- 

mlanefl  (1).   ' 


DE0XiilCE  «ÉRtS« 


Obs.  l.'^Dyssenterie  diarrkéique  ;  tn- 
Jefition  au ,  ^v^l/aie  neutre  d'atropine  : 
disparition  des  téne^mes  et  du  sang  dans 
les  selles.  —M...  (Alfred),  24 aQs^meDui3ier, 
eotrié  à  THètel-Dieu  le  13  août  1869,  est  cou- 
ché au  n®  27  de  la  salle  Notre-Damer 

Il  y  était  déjk  venu  une  première  fois,  il  y 
^  trois  semaines,  pour  une  diarrhée  qui  avait 
rapidement  cé^é  à  remploi  du  bismuth  et  d  e 
ropiuip. 

,  ie  12  août,  dans  la  matinée,  et  sans  cause 
appréciéblet  il  est  pris  par  la  dyssenterie  : 
chaque  demi-heure^  des  épreintes  très-doulou- 
riBi|sës  expulsaient  une  petite  quantité  de  ma- 
tures muqueuses  et  sanguinolentes. 
^.  13. -^L'abdomen  est  douloureux,,  surtout 
dans  la  fosse  iliaque  droile  ;  il  est  ballonné  ; 
les  sfsUes  dyssenlérîqués  persistent,  la  fièvre 
'^9urviient>  et  c'est  alors  que  lé  nialade  vient 
.nous  trouver. 

[  iU.  -^  Même  état  :  injection  sur  la  région 
fessière,  de  iO'  gouttes  de  là  solution  atro- 
piqufc- 

*'  Le  soir^  le  malade  n^accuse  que  7  garde- 
'rolbes  depîiis  le  malin  après  riDJection  ;  les 
seifeb  ne  isont  presque  plus  douloureuses^  et 
la  quantité  de  sang  a  ))eaucoup  diminué  ;  ac- 
'ddents  atropiques  insigOifiants. 

15.  —^Depuis  hier  au  soir  Jusqu'à,  ce  matin, 
il.y  à  eu  6  selles,  la  douleur  et  le  sang  ont 
aîsparu. 

'ih.  —  U  garde-robes  diarrhéiques  dans  la 
i^ull  et  la  journée  ;  décoction  blanche  de  Sy- 
denham^  500  gr.,  sirop  diacode,  30  gr. 

SO,'  —  L'amélioration"  augmente  tous  les 
jours  ;  fl  n!tangé^  il  n'a  plus  que  3  selles  par 
joi^r,  et  se  dispose  à  quitter  bientôt  rhôpital'. 

Obs.  il  —  Dyssenterie  diarrhéique  ;  une 
injection    au  sulfate  neutre  d  atropine  : 

disparition  dés  ténesmes  et  du  sang  dans 

»  »  I  '    »  # 

(1)  Suite  et  fin,  voir  le  numéro  da  ier  ntai,  Extrait ^o 
Journal  de  méaecine  de  Tauloiue, 


les  selles.  -^  Auguste  R.^,  19  ans,  m&ai- 

sier,  fat  pris^  il  y  a  tfois  jours,  de  ooliqueB  et 

de  diarrhée,  pour  arorr  bu  de  VtBJï  froide 

lorsqu'il   suait   beaucoup.  Tous  les  qpsrts 

d'heure,  soit  le  jouf ,  soit  la  nuit^  il  avait  une 

gardje^robe  avec  des  épreintes  très-doulouiea- 

ses,  suivies  de  matières  très-peu  abondantes, 

glaireuses  et  sanguinolentes.  Aux   ténesmes 

-suoeédait  une  donleur  sourde  et  permanente  à 

Pcnns  qui  fatiguait  l»eaucoup^  le  malade. 

.    Ces  synplâines  augmentent  d^intensîté^  et, 

la  faiblesse  gélvérale  étant  bientôt  survenue, 

-le  malade  vint  alors  à  Tbôpltal .  -     • 

Il  est  d'ane  constitution  foibleet  d*un  t^npé- 
rament  lymphatico*nérveux.  H  a  maigri»  il  est 
faibleli  ne  'pomrff  .se'tenûr  debout  ;  son  faciès 
exprime  la  douleur.  L^abdomen  est  légèrement 
ballonné;  il  est. douloureux  à  ta  pression. 
Nous  pouvons  réellement  constater  que,  tous 
les  quarts. d^iieure,  Il  est  obligé  d'obéir  à 
un  besoin  factice  de  défécation,- que  les  1é- 
nesn»es  sont  très*douloureux,  et  que  les  ma- 
tières produites  ont  bien  tous  les  caractères 
de  la  maladie^ 

Je  prescris,  le  matin  même,  une  injection 
de  10  gouttes  de  la  solution  atropique*  Les 
.aCiCidents  de  cette. .injection  sont  nuls.. 
.y  ArA  be^resc  du  soir,  le  malade  n'accuse  que 
6  gax4e-rpb^  depuis  l'inj^tion  pratiquée  à 
|a  yisitê  du  malin;  elles  ont  eu  lû^u  presque 
sans  douleur^  pli^  abondanjtef,.  mais  enco^ 
sanguinolentes.  La  dquleur  de  l'anus  a  disparu, 
elle  aussi, . 

"'  i&^V^ansla  nuit»  c{nq  fois  À  I^  aellé; 
:pluydidpu.e3,r,pï5.de.ang.  .  .„ 

15.  —  La  forme  (^iarrhéique  pi^eiid  l^,  des- 
sus ;  h  selles  dans  .les  ÛU  heures  (décocUon 
blanche  de  Sydenh'am,  500  gr.  avec  s.-nitrate 
de  bismuth;  à  gr»  et  sir.  'diacode;  30  gr.). 
.  .44h:tt-  3.  «eUea4aMla  jonmée,:moitis  Hbon- 
49nte9,  mom  liquides  ;  et  :  noirâtres.  (I 
pre8criptioii,).Le  malade  oomtnenee  à 
.  ;17.  — *  Tout  a  disparu,  si  ce  n^t  ciicore  la 
il^ajiblefise.  Jeslgn^  le  biUet  de  sokiie.  i 

.TBOISlèME  SiBIE. 

Obs.  L  t-  Points  pleurétiques  cke%  un 
tuberculntcp  ;  if^^tîons  hypodenmi^fuees  am 
chlorfi^d^ateude\  morphine  j  çMériion^  ^ 
Pierre  B.M,  10  ans,  ]itiiographe,:couclié  au 
n^  68  de  la  saUe  Notre-Dame,  est  ealré  à 
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Fflôtel-Blèti,  le  li  ttoùt  1860,  pour  uftë  ttibér- 
«Alo0e  pulmonaire  touchant  àJa  fia  delà  pre*' 
iiilère  période.  "'  -    ' 

Il  est  anémié  ;  il  se  plaint  de-éootedrs  Idn^ 
cinantes  qui  ont  leur  siège  dans  le  creux  sous- 
olavicnlaii^  gauche  et  ku  niveau  du  dfiâptiïd^- 
mé'du  mâme  tôié.  Ces  points  sont  exaspérée^ 
I5ar  ^ineflbrt' quelconque  d^  Tacte  respira- 
toire. 

Je  prescris  le  même  jour,  au  nfveau  dé  cha- 
cun des  poihts  douloureux,  une  injection  d^ 
5  gouttes  d'une  solution  de  chlorhydt'ate  de 
nl^orpliine  au  centiéiiàe.  ^  ''  ^ 

2  aofkt.  —  Cette  ii\jection  a  parfaitemei^t 
réussi:  les' points  douloureux  ont  disparu 
p]:esque  aussitôt.  Un  autre  s'est  déclaré  ce- 
pendant vers  Tangle  inférieur  de  l'omopiâte 
gauche  :  une  seconde  injection  de  10  gouttes^' 
faite  sur  ce  nouvean  point,  réussit  aussi  b^en 
que  la  première  à  le  faire  cesser  'pour  ainsi 
dire  sur  place. 

9-  **  Depuis  ce  moment  jusqu'au  2i,  jour 
de  sa  sortie,  le  malade  a  continué  à  présenter 
les  phénoiiiènes  caractéristiques  de. la  tuber- 
culose ;  mais  il  n*a  plus  eu  k .  souffrii^  de 
points  pleurétiques  soit  {gicjens^.  soit  nou- 
veaux. 

Obs.  il.  —  Lûmtiago;^  3  injections  .un 
chlorhydrate  de  .  morphin»:^  guérUon,  ;.«-*« 
G...,  Antoine,  65  ans,  cultivateur^  e^tcouché 
au  n**  5â  de  la  salle  Notre-Dame. 

1*6:3  ^u»ûtj(  s'étant  assis  en  suant  dans  un 
lieu; humide  et  froide  il.  éprouva,  une  douleur 
sourde  et  pongitive  dans  la  région  des  lombes* 
GeU^douieur,  en  augmentante  Tempécna  bien- 
tôt de  travailler,  et  le  força  d^  venir  alors  à 
rhôpiUl.  ,.       . 

Je  Tobserve  pendant  deux  jours  pour  m,'as- 
surer  de  k  réalité  de  ses  assertions^  e(  le  ii, 
à  4  beures;du  soir,  je  fais  prat^[uer  une  iup 
jection  de  10  gouttes  de  la  solution  moi  planée 
sur  le  point  de  la  région  lombaire  où  le.  n^ia- 
lade  rapporte  les  douleurs  les  plus  vives. 

12.»-*  JLa  douleur  a  été  calmée,  elle  n'a 
pas  disparu  ;  seconde  injection  du  même  mé- 
dicament et  à  k  même  dose. 

13|  lÂ.  —  La  douleur  a  considérablement 
diminué.  Les  mouvements  sont  beaucoup  plus 
faciles,  et  le  malade  se  redresse  plus  aisé- 
ment* 


^IS.  T-  a*  ^ecUon  de  lO  gouttes  de  la  mê- 
me solution. 

^6.  —  Lai  douMiir  a  presqve^  totalement  ffis- 
partf",  mais' Il  y  a  encére'tin  peu  dé  gèiiel 
dans  le  moufemeni  d^xtensioii  du  tmma  siiv 
le'ktfftifi.  '•■.•'."  '!•  '.;,.« 

Je^sMaplètsIe'traiteimnt  par  radmintMta- 
tion  de  quelques  bains  de  vapeur  sfsapkl,  efr 
le  malade  sort  complètement  guéri  le  21  du 
même  mois* 


t'  >    ((/; 


(• 


QP^TRIÈME  29ÏRIE. 


.  Obs,  I. .—  Fièvre  typhoïde  rémittente; 
injections  Jiypoâerrniques  au  sulfate  de  ^'tii- 
nine:  guérisondes  accès.  —  Galixte  A....... 

ag^de  A7j  ^ns,  terrassier,  entré  à  rnôtpl- 
pléfi  1^  29  juin  1969,  est  couché  au  r  /uG»  de 
la  salle  NotrerDaipe/ 
'  Il  est  en  coùvaiescei^çé  d'une  fièvre  typhojlde 

Îuidaté  de  2  mois;  les  selles  sont  encore 
iarrhéiques,  abondantes  et  assez  fréquentes  ; 
il  y  a  de  Tanémie  très-prononcée  (pot  ayéc 
s, -nitrate  de bismûtb,  4  gr.;  sirop  diacode,30 
gr^;  1  lavement  avec  5  gouttes  laud.  liq'.Syd.)^ 

Le  soh*,' vers  i&' heures,  .Ve  malade  est  en 
plein  stade  dç  chaleur  ;  il  esf  ensuite  venu 
de  la  concentration  qlii  a  paru  vers  les  2  heu- 
res; le |f^$iè^  esViÇploré,  la  peau  chaude;,  le 
popils  dur,.ïprf  'ej|^(réqu^at^  bat  90  pulsations; 
il  y  a  Une  çéphfdalgjle.^sp.-|ôr^ilatre|  très-in- 
tense. 

3.  —  Cet  accès  s'est  terminé  hier  au  soir 
vers  les  6  heures  par  une  sueur  généiiale  abon- 
dante. Ce  matin,  ^pyrexie  complète,  mafgté 
la  persistanioe  des  troubles  intestinauki  (mê- 
mes prescriptions).  Ce  sosr;  im  second  accès 
apparaît,  en  tout  semblable  à  celui  de  la 
veille.'  ' 

à.  ^  Un  autre  accès  le  soîr^  La  diarrhée  a 
diminué. 

.  â»;  *^  L'état  du  tube  digestif  ne  permet;taot 
pas  radministration  du  sulfate  de  quinine,,  et 
d*an  autre  cêté  ropportunil^  de  ce  médica- 
ment étant  suffisamment  prouvée,  j,e  fais  pra- 
tiquer uine  ipjection  hypodermique  à  la  dose 
de  1  gramme  d'une  solution  composée  de  2 
grammes  de;  bisulfate  de  quinine  et  de .  10 
grammes  d'oau  distillée  préparée. par  mon  in- 
terne, M.  Soubie. 

L*accès  est. retardé  de  2  heures;  U  e^jt  moins 
intense  et  moins  ioog« 
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6.  —  Je  fais  passer  une  seconde  bjectioU 
en  tout  pareille  à  la  première. 
.  7.  •—  L^accèa  a  manqué  hier  ;  Jusqu'au  il 
juillet  les  accès  n'ont  plus  reparu  ;  la  diar- 
rhée, sous  l'influence  du  hismulh^  s'est  con- 
sidérablement amendée,  et,  dès  ce  moment, 
la  guérison  s'est  prononcée  itussi  franchement 
que  possible. 

Obs.  II.  —  Fièvre  intermitUnte  tierce  ; 
h  injections  au  bisulfate  de  quinine  ;  gtté" 
Tison.  —G...  Jean,  20  ans, cordonnier,  entré 
le  3  juillet  1869,  est  couché  au  n*  37  de  la 
salle  Notre-Dame. 

Il  a  eu  la  fièvre  typhoïde  à  l'Ageldé  10  ans  ; 
il  est  maintenant  en  pleine  convalescence  d'une 
variole  bénigne. 

Le  U  juillet,  il  est  saisi  par  Un  accès  de  fiè- 
vre bien  caractérisé,  qui  a  commencé  à  7 
heures  du  malin  et  qui  persiste  jusqu'à  midi. 

Le  lendemain,  5,  apyre^ie  complète. 

6.  —  Nouvel  accès  à  la  même  heure  et  en 
tout  semblable  à  celui  du  à. 

Le  S  et  le  10,  retour  de  Paccès  qui  cepen- 
dant avance  un  peu  sur  l'heure  de  son  appa- 
rition ;  injection  hypodermique  de  1  gramme 
de  la  solution  quioique. 

11.  —  Jour  apyrétique,  seconde  injec- 
tion. 

12.  —  Pas  d'accès;  troisième  injection. 

Depuis  ce  moment  les  accès  n'ont  plus  re- 
parti ;  je  garde  le  malade  encore  quelques 
jours  pour  voir  se  confirmer  la  guérison. 

Obs.  lil.  —  Dyssenterie  avec  accès  de 
flèvre  erratique,  deux  injections  au  ffisul- 
fiate  de  quinine  :  guérison,  —  F....  Joseph, 
vingt-six  ans,  maçon,  d'une  bonne  constitu- 
tion et  d'un  tempérament  bilioso-sanguin^ 
entré  le  2/i  juillet  à  l'Hôlel-Dieu,  est  couché 
au  n*  31  de  la  salle  Notre-Dame^ 

Atteint  d'une  dyssenterie  avec  fièvre  catar- 
rhale,  il  marchait  assez  vite  vers  la  guérison, 
lorsque,  le  !•'  août,  il  est  pris  d*uo  véritable 
accès  de  fièvre  de  moyenne  intensité,  de  & 
heures  du  soir  à  6  heures. 

t  août.  <— •  Le  redoublement  a  paru  de  t 
heures  du  soir  à  &  heures. 

3.  —  Il  est  revenu  aujourd'hui  de  3  heures 
à  h  heures  du  soir;  injection  de  1  gramme  de 
la  solution  quinique. 

il.  --.  Nouvel  accès  à  midi;  seconde  injec- 
tion. 


A  partir  de  ce  moment  jusqu'au  17,  jour  ds 
sa  sortie,  le  malade  n'a  plus  vu  les  aooèi.  D 
est  sorti  parfaitement  guéri  de  la,  maladie  et  dt 
la  complication. 

Obs.  IV.  —  Fièvre  intermittente  tierce  ; 
deux  injections  hypodermiques  au  bisul^ 
fate  de  quinine  :quiérison.  —  Un  homme  to- 
léré dans  le  service  à  cause  de  son  extrême 
misère  est  pris,  le  2  août,  d'un  accès  de  fiè- 
vre qui,  se  reproduisant  le  surlendemaia,  si 
caractérise  avec  le  type  tierce. 

Le  5,  je  fais  pratiquer  une  injection  de  1 
gramme  de  la  solution  quioique  à  8  heures 
du  matin,  et  une  seconde,  pareille,  à  U  heures 
du  soir. 

L'accès  du  lendemain  n'est  pas  arrivé,  et  le 
malade  est  sorti  du  service  le  15  août  sans 
avoir  eu  d'autre  accès  de  fièvre. 

II  résulte  donc  de  ces  observations  :  1^  que 
le  sulfate  neutre  d'atropine  est  innocent  des 
dangers  dont  on  l'accuse  ; 

2®  Qu'il  donne  lieu  le  plus  souvent  I  une 
guéri&on  quelquefois  instantanée,  quelquefois 
progressive,  et  d'autres  fois  seulement  à  uoe 
amélioration  manifeste  ; 

3^Qâ'il  fades  indications  et  des  contre- 
indications  dans  son  emploi  ;  pour  ces  dernières 
notamment,  une  idiosyncrasie  thérapeutique 
particulière,  une  maladie  des  voies  génito- 
urinaires,  le  moment  trop  rapproché  du  re- 
pas, etc.,  etc.  ; 

U^  Que  la  solution  à  employer  doit  être  tou- 
jours essayée  au  moment  même  de  son  emploi, 
pour  reconnaître  si  elle  est  bien  à  réadîoir 
neutre  ; 

5»  Que  l'on  doit  toujours  faire  préalablement 
vider  la  vessie  du  malade  afin  d'éviter  les  ac- 
cidents de  dysurie  ou  autres; 

6»  Que  l'on  peut  encore  employer,  par  la 
même  vMe,  le  chlorhydrate  de  morphine  qui 
donne  lui  aussi  d'excellents  résultats,  mais 
avec  moins  d'instantanéité  ; 

7^  Que  le  sulfate  de  quinine,  administré  da 
la  même  manière,  ayant  donné  lieu  à  la  gué- 
rison, l'on  peut  ainsi  très-heureusement  l'ap- 
pliquer dans  le  cas  de  contre-indication  for- 
melle à  l'intérieur,  à  cause  d'une  pfalogoseoQ 
d'uue  irritation  gastrique  ou  gastro-intesti- 
nale. 

D'  GUITARD, 

^       ProfesSdur  fec^olnt  de  clinique  interoe  à  VÈcQh 
à9  médecine  de  Tonloose. 
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II.  Mm.  greffe  épldemi^we. 


Cette  importsnte  découverte,  faite  par 
M^Reverdin,  a  en  un  grand  retentinement; 
elle  est  partie  de  la  France  comme  d*nn  cen«- 
tre  pour'  se  diriger  vers  toni  les  pays.  Les 
chirurgiens  anglais  n*ont  pas  manqué  d'en 
tirer  partie  et  Saint*George*s  Hospilal  a  en  le 
mérite  de  l'initiative.  En  ce  moment,  il  y  a 
dans  cet  hôpital  six  sujets  en  expérience  dont 
^aatre  appartenant  à  M.  Pollock,  un  à 
Mi  Holmes  et  le  sixième  à  M.  Henry  Lee. 

io  Parmi  les  quatre  premiers,  le  plus  re** 
marquable  est  celui  d'une  enfant  de  8  ans, 
entrée  à  Thôpital  en  janvier  1870,  pour  un 
ulcère,  suite  de  brûlure,  mesurant  Ufi  centi- 
mètres de  longueur,  depuis  la  région  fessière 
jusqu'au  genou»  et  36  centimètres  de  largeur 
à  sa  partie  supérieure.  L'ulcère  existait  de- 
puis deux  ans,  et,  jusqu'à  la  première  opéra- 
tion de  transplantation  épidermique,  le  ira* 
vail  de  réparation  était  imperceptible*. 

Le  5  mai,  M.  Pollock  prit  trois  petits  bm- 
heaux  d'épiderme  sur  le  flanc  droit  de  Teu- 
iBUit  et  les  greffa  sur  trois  points  différents  de 
la  surface  granuleuse,  Deux  des  lambeaux; 
sont  devenus  l'origine  d'Ilots  épidermiques. 

Le  26  mai,  une  nouvelle  opération  avec 
trois  lambeaux  ;  le  10  juillet,  deux  lambeaux, 
enfin  le  ik  juillet  on  renouvelle  l'opération. 

Il  n'a  pas  fallu  moins  de  quinze  jours  pour 
constater  que  les  premières  greffes  avaient 
réussi.  Dès  l'apparition  des  Ilots  épidermiques, 
leur  extension  a  été  rapide.  Au  bout  de  sept 
semaines,  chacun  des  premiers  Ilots  épider- 
miques avait  atteint  une  surface  de  7  centi- 
mètres de  diamètre.  Aujourd'hui,  22  juillet, 
0  reste  environ  un  cinquième  de  la  surface 
ulcéreuse  non  cicatrisée. 

2*  Un  jeune  homme  de  26  ans  portait,  de- 
puis six  ans,  deux  plaies  Ulcéreuses,  suite  de 
brûlure,  sur  le  côté  externe  du  genou  gauche. 
L'une  de  ^s  plaies  a  une  étendue  de  6  centi^ 
mètres  carréb;  l'autre  de  30  centimètres  car- 
rés'environ.  Le  7  juillet,  M.  Pollock  porte  un 
laAbeau  d*épiderme  sur  le  petit  ulcère,  et 
deux  sur  l'autre.  Aujourd'hui,  la  cicatrisa- 
tion recouvre  plus  de  la  moitié  de  ses  deux 
surfaces. 

30  Une  troisième  expérience  a  été  tentée 


sur  un  ulcère  variqueux  de  la  jambe  gauche 
chez  un  homme  de  45  ans.  L'ulcère  était  en 
mauvais  état,  les  bourgeons  charnus,  p&les, 
la  jambe  pleine  de  varices.  Insuocèf, 

A*  Une  première  expérience  a  également 
échoué  sur  un  jeune  enfant  de  3  ans,  portant 
sûr  k  poitrine  un  large  ulcère  résultant  d'une 
brûlure. 

&"  Un  malade  de  M.  Holmes,  âgé  de 
64  ans,  portait  deux  ulcères  variqueux  de  la 
jambe  droite.  Sur  l'on  d'eux,  M.  Holmes 
greffe  un  lambeau  d'épiderme,  le  30  jum. 
Quinze  jours  après,  la  moitié  de  l'ulcère  était 
cicatrisée. 

6"^  M.  Henry  Lee  a  obtenu  un  bon  résultat 
sur  un  vieillard  portant  depuis  3  ans  un 
ulcère  variqueux,  à  la  jambe  droite,  de  8  cen- 
Umètres  de  diamètre  environ.  Le  30  juin,  un 
lambeau  de  peau  a  été  appliqué  sur  la  surface 
granuleuse;  le  7  juillet,  un  autre  lambeau  ; 
aujourd'hui,  plus  de  la  moitié  de  l'ulcère  est 
cicatrisée,  et  la  cicatrice,  émanant  des  lam^ 
beaux,  s'est  réunie  aux  bords  de  la  plaie. 

Ge  sont  là  de  beaux  résultats,  le  premier 
surtout,  de  ehirurgU  réparatrice,  nés  sous 
l'influence  de  la  découverte  de  M.  Reverdin, 
qui  nous  dira,  sans  doute,  pourquoi  l'épidermA 
greffé  s'étend  si  rapidement  vers  les  bords  de 
la  plaie,  tandis  que  ceux-ci  conservent  leur 
maithe  lente.  Ne  pourrait-on  pas  tenter 
quelque  chose  d'analogue  en  avivant  les  bords 
de*  la  plaie  pour  hftter  leur  cicatrisation  ?  Les 
cicatrices  nées  de  ces  greffes  sont-elles  aussi 
rétractiles?  ou  biens,  les  bourgeons  charnus, 
surpris,  pour  ainsi  dire,  par  la  nouvelle  cou- 
che protectrice  épidermîque,  donnent-ils 
naissance  à  une  cicatrice  de  structure  diffé- 
rente ?  Chez  l'enfant  qui  fait  le  sujet  de  la  pre* 
mière  observation  de  M.  Pollock,  il  nous  sem* 
ble  qne  la  cicatrice  formée  sous  le  nouvel 
épiderme  a  plus  d'analogie  avec  la  peau 
qu'avec  le  véritable  tissu  inodulaire. 

Un  mot  du  manuel  opératoire.  Voici  le  sens 
de  6elbi  que  M.  Reverdin  a  lu  dans  sa  com^ 
municatîonà  la- Société  de  chirurgie,  en  dé* 
ceÂhbre  1869  :  Prendre  sur  la  face  interne  de 
la  jambe,  avec  la  pointe  d'une  lancette,  un 
pefit  lambeau  d'épiderme,  2  à  3  millimètres, 
et  mettre  sa  face  profonde  en  contact  avec  la 
surface  granuleuse  d'une  plaie  parfaitement 
débarrassée  de  toute  impureté,  sang,  coagu^ 
lations,  etc.  M.  Reverdm  cherche  à  souleVt* 
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en juèine tenpff l«s  jeunediOftllaleB.'épîàenDi- 
fuefl  qai  constituent  ce^^  qu^on  a  décrit  àxtoirt 
oonKDe  une  couche  spéciale  bous  le  nom  de 
corps  muqueuxj  de  telle  sefte>  qifil  «(ipy^uè 
mv une sur&ce  granulens^de-  jeunes csliules 
B0<nellement  écloses.  Ensuite,  il  fine; -le 
fragment  épidermique  avec,  une  bandeletAe 
de  diachyloD»  qu'il  renouvelle  tous  lea  j^uA 
«vec  yyrécaulioik    /  :       <, 

Ce  que  nous  savons  sur  la;  vie  des  cellules 
dans  leur,  jeune  âge  ne  porte^t-il  pas  à  cr<^e 
que  ce&  organites»  se  trouvant  sur  un  terrain 
propre  à  leur  développement^  prolifèreot 
d*une  manière  exagérée,  de  sorte  qu'ils  BBg<- 
mentent  rapidement  retendue  da, fragment 
épidermifue  greffe  9»r  4a  plaie  ?    : 

€haque  praticien  peut  faire  rexpéri«»ce 
mvec  iuçaèSf  même  en  modifiant  learègletile 
.«e  imanuei  opératoire.  Atnsî>  M^POUock^*  qui 
ji  parfiitement  réussi^  n'tfn^  pas  autvî  à  la 
ietUre  les  indicationa.  H  saisit  avec  une  pince 
4tt  petit  point  de  Tépiderme  qu'il  coupe  avec 
des  ciseaux,  de  sorte  que  le  lambeau»/  d'un 
tniUiraètre  d'épaisseur  enviJton»  est  fonné  par 
répiderme  et  la  partie  superficielle  du  decme. 
11  Ait  ensuite  snr  les  granulations  une  ind^ 
sbm  daov  laqueUe  il  introduit  le  fragment  4c 
la  peau  ;  c'est  une  <  vraie  gœfb,  comme  la 
pratiquent  les  jardiniers*  :  Les  surfnees  eai- 
gnanles  du  petit  lambeau  et  desjgranulations 
étant  mises  en  contact,  il  Koouvre  le  toi^t 
d'une  bandelette  de  sparf^ap  qu'il  n'eol^e 
pour  la  première  fois  qu'au  l>outrde^cinq  à 
lôz  jours. 


la  manière  de  procéder 
de  M.  Reverdin,  qui  présente  des  chances  plus 
favorable!  dé 'succès  ^'malir  il  n'ea  est  pis 
moins  vrai  qu'on  peut  réussir  autrement. 
!  Pn  peut  prendre  Tépidehine  sur  divers 
points  dû'  corps.  Dans  les  opérations  dtétt 
plus  h«»t,  il  a  été  pris  sur  le  flanc,  le  ventre, 
la  cuisse»  le  bras,  etc.  Il  est  poâbible  de  grefo 
l'épidenne  é'vtn  individu  sur  la  plaie  d'as 
tfutre  individoi  M.  PoUodc  a  igreiïé  un  frag- 
ment de  la  peau  de  son  avànt*brai  sv 
l'ulcère  de  la  petite  fille  dont  H  a  été  queiiîon. 
L'expérience  réussit  encore  lors  mémeipi^il 
s'agit  de  la  peau  d'un  nègre.  M.  PoUodc 'en  a 
encore  fait  l'expérience  avec  succès  :'nit  le 
mèm6  enfant,  il  a  greffé  un  fragment!  de  peao 
de  nègre;  ce  fragment  a  piris, 'et  il  ^est 
jusqu'à  {Présent  u»  peu  étendu. 

ifi.  Henry  Lee  à  varié  rexpédenoe  d^w 
autre  manière  :  il  a  pris  un  pli' de  la  peèn  ela 
coupé  un  lambeau  de  cette  membraae  dais 
toute  son  épaisseur.  Ge  fragment  de  petua 
contracté  adhésion,  la  cicatrice  marche  acd- 

vement». 

Nous  nlnsisterens  pas  davantage  soi' ce 
point  si  important  de  théorie  et  de  jiratiqii»; 
nous  avobs  fait  connaître  des  ftdts  que  éhaens 
peut  imiter  ;  laissons  à  l'auteur  de  la  décou- 
verte lé  soin  de  nous  initier  aux  phéDomèmB 
intimes,  t>rimltife  et  consécutifs  de  ce  travail 
physiologique. 

» 

Pretessear  Ulire  d*tnpioiiife. 


ÏU    REPERTOIRE    MEDICAL* 


.    Car  le  iralienent  du  croav^  par  le 

docteur  Fabius.  —  Nous  en^pruntcms  au  ^os- 
iofi  médical  and  mrgicaÀ  Journai,  un  ar- 
ticle du  docteur  Fabius,  d'iUnsterdam  <Amé- 
rique),  aur  le  traitement  du  croup. 
',  Le  docteur  Fabius  n'emploie  jamais  l'anti- 
JDQoine,,  le  calomel,  ni  les  saignées;  il  rejette 
cette  thérapeutique  débilitante  autant  que 
f^esepeut.  L'ipéca  est  aussi  bon  émétique 
q;ue  le. tartre  stibié;  d'autres  purgatifs  sont 


aussi  efficaces  que  le  protochlorore  de  mer^ 
cure,;  les  émissions  iuiugoiaes  sont  inotOes, 
ainsi  que  l'expérience  l'a  prouvé.  Un  vo^  ^ 
juitif,  un  cataplasme  diaud  autour  du  eol, 
ftl  une  grande  quantifié  de  vapeur  d*esi 
chaude  dans  la  chambre  du  malade^'Us 
sont  les  vrais  moyens  abortifr.  a  En  ess 
de  croupt  dit  l'auteur,  ce  traitement  soulage f 
dans  les  cas  de  pseudo-croup,  il  gvérit^et 
semblejngaler  un  >réritable  croup.:»     '^ 
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Xe  djocteur  FaMus  B^élève  vivement  eon^ 
I»  remploi  dei  attliphlogiatiquet  quand  la 
fau8«e  inembrane  est  forméek  II  eal:  Miffîsam^ 
ment  pi;9Uiri  qne  les  aalimoniauz  donnent^ 
fouiKint  iien  à  des:  uoirti  subites  tliez  les 
jeun^  «nfaàls*  L'auteur  rejette  aussi  le  sulfate! 
de  cuiirr^;  IL  na  .dftigffin  t>^  discuter  vat  le 
cUarate  de  potasse^  mais  il  considère  comme 
très-efQcace  le  carbonate  de  la  iméme  base. 
Luzz^hy^  de  Vienne»  (}ui  s'est  beaucoup 
servà  de  ce  dernier  sel^  s»  flatte  d'avoir  sauvé» 
p«arson  adminislralioo>  75  cas  de  vrai  croup.; 
Togel,  de 'Munich,  le  pré(ère  à  tous  les  autres 
agents,  et  le  docteur  Fabius  dit  avoir  12  suo- 
cès^  3  cas  malheureux  par  l'usage  de  .ce  mé* 
dicament  seui>  et  5  succès  sous  son  influence, 
après  la.tracbéotomie.Â  la  dosé  de  3  à  8gram- 
mes  par  jour,  âiluô  dans  l'eau,  cet  agent  n*est 
iii  altérant  ni  dangereux;  Uifaut  bien  noter 
qu'il  8!agH  du  carbonate  de  potasse  et  non.  du 
bi«arbonate4 . 

L'effet  que  Ton  désire  obtenir  par  le  vomi»* 
sèment  est  purement  mécanique  :  débarrasser 
la  voie  de  l^air.  Les  émétiques  peuvent,  être 
donnés  deux  ou  trois  fois  par  jour,  aussi  long- 
temps que  l'estomac  répond  au  stimulant,  et 
doivent  être  supprimés  dès  que  l'acte  du  vo- 
missement ne  parait  pas  faciliter  la  respira- 
tion. Les  vomitifs,  les  cataplasmes,  la  vapeuri 
d'eau  et  le  carbonate  de  potasse  sont  donc  les 
remèdes  indiqués  jusqu'à  ce  que  la  trachéoto- 
mie soit  devenue  inévitable:'  «Nous  devons 
opérer  quand  la  maladie  s'empire  et  que  la 
difficulté  de  prendre  haleine  grandit  ;  quand 
l'asphyxie  devient  pénhàiiente  et  n'est  pas 
amendée  par  les  vomittfà  ;  quand  la  région' 
sus-claviculaire  s'abaisse  dans  l'inspiration; 
qaand, 'enfin,  il  n'y  a  pas  une  pneumonie  dou- 
ble ou  une  autre  complication  inévitablement 
fatale,  et  quand  les  foi'cés  ne  sont  pas  trop 
épuisées.  y> 

{Médical  and  surgical  Reporter,) 


Traitement  de  Totlte  externe  par 
Piaeool.  --  Le»  docteur  .  Frédéric-Bogè«e 
Weber  signale  dans .  le  Berliner  hiMscàe' 
Wochensckrift  les  heureux  résultats  qu'il  b 
obtenus  par  remploi  de  resprit^de-vln  dans 
les  InflanBbnalions  de  l'oreille  externe*' 

Un  sentiment  de  cuisson  et  un  prurit  in« 


su|»ptnrtabfo'Constitnent  les  pnncipaiix  syttip- 
ttaies  de  ees  pblegmastes.  .    • 

Les  moyens  fos  -plus  liaëitifelleiMAt  èli- 
usd^e  lestent  ie  plus  souvent  inetfîcacesj  Les^ 
malades  ne  fueuvenl  généralement  s^Mapèeiier 
dé  se  gratter  le  conduit  auditif  an  moyen  ie 
corps  étntngert  et  se  servent  généralement 
pour  cet  usage  d'aiguilles  à  cheveUx;      ^ 

Weber  prescrit  Taspiit-de-vin  dont  «on 
remplit  Toreille  deux  foîé  par  jour,  le  matin 
et  'le  soiTi  •  Le  paîtient  doit>  pendant  cinq  mi-' 
notes  a|[»rè8  «rinstillation,  tenir  la  tête  inclitiée 
horizontalement.  Il  se  produit,  après  cette 
opération  ;  un  sentiment  de  chaleur  ou  ^dé 
brulttre  qui  se  dissipe  bientôt  pour  èti^é  rem- 
placé par  un  sentiment  de  fraîcheur  très- 
agréable.  On  introduit  ilors  dans  le  canal  au- 
ditif Une  beuletle  de  diar^e.  ' 

Il  suffit  d^un  traitement  de  trois  ou  quatre 

jours>  pour  guérir  -des  otOrrhéeÉ  datant- de 

phirîèûÉB  années.  L'auteur  ajoute  parfois  ¥ 

.  Pahsôol  une  légère  quantité-  de  iBublimé,  et  fl  a 

'  AeatKJoup  ftVen  louer.  l  ) 

'L'usage  dés  èorps  étrangers  pour  lier  gvàtter^ 
et  se  soulager  du  prurit  détermine  presque 
toujours  la  production  de  furoncles. 
'  Les  instiftatidus  d'alcool  agissent  ^prompte- 
ment,  arrêtent- sur-^le-champ  les  pagres  du 
mal,  et  préviennent  toujours  la  suppuration  et 
la  formation  de  flironcles. 

U  importe  toutefois  de  ne  pas  les  employer 
lorsque  la  phlegmasie  présente  déjà  sa  pé- 
rSâde  de  suppuration.  Il  est  de  règle  alors  de 
donner  issue  au  pus  et  d'avoir  recours  aux 
applications  froides. 

Le  professeur  Yoltoni  de  Breslau  fut  ré-^ 
oemmènt  témoin  des  heureux  effets  de  la  n^é- 
dication  du  docteur  Weber,  et  put  constater 
dans  le  cabinet  de  ce  dernier  les  deux  faits 
suivants  :  I^A  "monsieur  de  Eœnigsberg  et  une 
dame  de  Berlin  étaient  venus  demander  les 
soins  de  notre  confrère.  Ils  étaient  depuis 
deux  ans  soumis  à  un  traitement  régulier.  lUr 
se  pilaignaient  de  céphalgie  et  d'otalgie  ln« 
tense,  d*insomnie.  Le  conduit  auditif  était 
fortement  enflammé.  Après  les  deuï  pre- 
mières instillations  d'alcool,  un  mieux  ines- 
péré s'était  déjà  produit,  et  bientôt  la  gué- 
rlSon  fut  parMe«  -    -^ 

(Ann,  Soc,  Méd,  d'Altéré»)  * 
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CkiérlsoB  rftplde  d'vm  exsndat  ple«* 
réilqae  par  la  prliFatlon  ées  bolM«M  et 

lOIttenU  liquides.  —  On  sait  que  des 
moyens  énergiques  de  sudation  peuvent  enle- 
va au  corps,  dans  un  temps  donné,  plus  d^eau 
qu'il  n'en  reçoit  dans  le  même  temps.  Celte 
donnée  pourrait  être  appliquée  au  traitement 
des  exsudats  pleurétîques  stationnaires;  on 
soumettrait  le  malade  à  des  bains  chauds,  en 
ayant  soin  de  Tenvelopper  ensuite  dans  une 
couverture  de  laiqe.  Mais  il  est  encore  un 
moyen  plus  sûr.  d'obtenir  raugmentation  de 
densité  du  sang»  en  vertu  de  laquelle  s'opère 
la  résorption  du  liquide  épanché.  Le  moyen 
n'est  autre  que  la  privation  des  liquides.  Le 
docteur  Glauert  Ta  employé  avec  succès  k  la 
clinique  du  professeur  Niemeyer. 

Le  20  novembre  1869,  entre  à  la  clinique  un 
homme  de  A3  ans,  porteur  d'une  pleurésie 
droite  depuis  quinze  jours.  L'épanchement 
8'élève  jusqu'au  troisième  espace  intercostal; 
pas  de  fièvre.  Le  malade  consent  à  se  priver 
de  boissons  et  d'aliments  liquides .  pendant 
quelques  jours,  et  se  soumet  à  un  régime  cpn- 
âstant  en  pain  et  en  saucisses  Caibiement  sa- 
lées. Il  mange  le  pain,  mais  peut  à  peine  goû- 
ter aux  saucisses;  sa  bouche  est  tellement 
sèche  que  la  déglutition  est  presque  imposai^ 
ble.  Il  demande  à  mettre  de  temps  en  temps 
à  ses  lèvres  un  petit  morceau  de  pomme,  il 
^e,boit  rien,  et  se  contente  de  promener  sa 
langue  sur  les  vitres  des  châssis. 

Le  23  novembre,  l'eisudat  s'est  abaissé  au* 
dessous  du  mamelon. 

Du  24  au  26,  le  malade  boit  chaque  jour 
une  demi-chope  de  vin. 
.  Urine  rendue  pendant  les  trois  jours,  1,250. 
•  Le  27,  la  matilé  ne  dépasse  pas  celle  que 
l^ésente  le  foie  à  Tétat  normal.  Depuis  deux 
îpurs,  frottement  pleural.  Le  malade  peut, 
sans  fatigue,  monter  rapidement  un  escalier. 
On  lui  permet  de  manger  et  de  boire  à  sa 
guise;  comme  il  est  sans  appétit  et  n'a  eu 
qu'une  selle  durant  toute  la  semaine,  on  lui 
donne  un  purgatif. 

Le  23,  il  sort  guéri.        (Lyon  médical.) 


entré  à  l'asile  d'aliénés  d'Ëvreux  pour  une 
paralysie  générale  au  premier  degré.  Le  8  mars 
au  matin,  H...  sort  de  son  lit  pour  aller  à  la 
garde-robe.  A  peine  s'était- il  relevé  qu'O  s^é- 
crie  :  «  Je  crois  que  je  vais  me  trouver  naal.  > 
Il  n'a  que  le  temps  de  se  récoucher  et  perd 
connaissance.  Les  infirmiers  entendent  un 
râle  très^intense  vers  l'arrière-gorge.  Pes 
après,  H...  était  mort. 

Autopsie,  —  £n  coupant  la  bronche  gin- 
ciie  à  2  centimètres  environ  du  poumon  pour 
enlever  ce  dernier  organe,  nous  voyons  sortir 
les  fragments  d'un  lombric  que  nous  venons 
de  couper  en  deux  en  même  temps  que  la 
bronche.  Il  avait  au  moins  15  centimètres  4e 
long  et  environ  3  millhnètres  de  diamètre. 
Les  poumons  offraient  les  caractères  de  Tas- 
phyxie.  Dans  les  intestins,  on  trouva  une 
vingtaine  de  lombrics  presque  tous  de  la  taflle 
et  de  la  grosseur  du  premier.  —  A  part  le 
cerveau,  qui  présentait  les  lésions  ordinaires  de 
la  paralysie  générale  an  début,  les  autres  or- 
gsines  n'offraient  aucune  altération  impor* 
tante.  '    {Gazette  des  hôpitaux,  9  juillet.) 


Hort  subite  ches  un  paralyilqwe  amè- 
nerai;— ascaride  lombrleoïde  dans  la 
bronclie  sr«nehe  ;  par  M.  VÉDIE.  —  H...  est 


Formules  diverses, 

^UDRE  DENTIFRICE    ALGALIIIE.    -^    MÀOITOT. 

Charbon  végétal  lavé  et  por- 

phyi  isé 20  grammes. 

Carbonate  de  chaux  pulvérisé. .  20       — 

Quinquina  rouge  pulvérisé 12       — 

Magnésie  calcinée , 8       —- 

Essence  de  menthe 5  gouttes. 

Mêlez  avec  soin. 

• 

Cette  poudre  est  utile  quand  la  carie  den- 
taire est  imminente  chez  les  convalescents  de 
maladies  graves,  la  fièvre  typhoïde,  par 
exemple.  En  outre,  on  conseillera  de  laver 
fréquemment  la  bouche  avec  une  eau  alcaline 
artificielle^  ou  avec  les  eaux  de  Vichy  ou  de 
Vais.  —  N.  G. 

SUPPOSITOIRE  OPiACé  AU  TANNIN. 

Acide  tannique 0  gr.  20  centigr. 

Opium  brut  pulvérisé i  gramme. 

Stéarine 2       — 

Mêlez.  --  Ce  suppositoire  est  utile  dans  les 
I  cas  d'hémorroïdes  douloureuses.  ^  N.  G. 


——< 
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Séance  du  25  avril  1871. 

PRÉSIDENCE    DE  M.  BOUVIER. 

CorrespoBdaiice.  •—  M.  le  président 
aoDonce  à  l'Académie  la  mort  d'un  des  mem- 
bres correspondants  les  plus  anciens  et  les 
plus  estimés,  M.  Scoutteten.  —  M.  Sée 
annonce  la  perte  que  l'Académie  vient  de  faire 
dans  la  personne  de  M.  Longet,  mort  subite- 
naent  à  Bordeaux^  chez  son  élève  et  ami 
Oré. 


Infectloii  parnlenie.  (Suite  de  la  dis- 
cussion.) —  M.  Verneail.  Dans  la  dernière 
séance^  j'ai  exprimé  l'idée  que  la  pyohémie 
n'e^t  qu'une  septicémie  grave  avec  complica- 
tions spéciales,  reconnaissant  des  causes  spé- 
ciales, mais,  en  dépit  de  ses  caractères  spé- 
eiaux^  rentrant  dans  la  série  des  fièvres  trau- 
maUqnes.  Je  vais  aujourd'hui  compléter  la 
démonstration. 

On  ne  s'est  poiot  aperçu  qu'en  nommant 
pyohémie  ou  infection  purulente  la  maladie 
qu'on  attribue  an  mélange  du  pus  et  du  sang, 
on  a  fait  tout  simplement  une  pétition  de 
principe;  car  on  admet  comme  démontrées 
trois  choses  qui  sont  précisément  en  litige  : 
la  propriété  toxique  du  pus>  la  réalité  de  son 
mélange  avec  le  sang  et  enfin  le  danger  de  ce 
mélange.  A  l'époque  où  s'est  établie  cette 
croyance,  on  ne  s'est  pas  demandé  si  le  pus 
était  identique^  s'il  n'était  pas  tantôt  dépourvu 
et  tantôt  doué  de  propriétés  délétères;  si  dans 
ce  fluide  complexe  telle  action  pouvait  être 
exercée  par  la  partie  fluidci  telle  autre  par  les 
éléments  figurés  ;  si  enfin  la  matière  en  que»- 
lion^  qu'on  considérait  comme  tout  à  &it 
étrangère  à  l'organisme^  n'était  pas  au  con- 
traire constituée  par  la  simple  hypergénèse 
ectopique  d'un  élément  anatomique  normal. 
Beaucoup  de  chirurgiens,  faisant  bon  marché 
des  questions  de  cause  première  et  de  nature 
btime,  se  sont  contentés  de  reconnaître 


Texistence  d'une  maladie  générale  grave^  ca- 
ractérisée diniquement  par  la  fièvre,  l'adyna- 
iTiie,  la  marche  fatale  et  la  terminaison  près* 
que  toujours  funeste^  anatomiquement  par  la 
ibrmation  d'abcès  dans  les  viscères  ou  les 
interstices  celluleux  ;  et,  sans  sonder  la  pro- 
fondeur théorique,  ils  ont  conservé  h  cette 
réunion  de  symptômes  et  de  lésions  les  noms 
de  pyohémie  ou  infection  purulente. 

En  ce  qui  concerne  les  qualités  et  propriétés 
du  pus,  voici  ce  que  la  science  moderne  a 
définitivement  établi  : 

1**  Le  pus  est  composé  de  substances  orga^ 
niques  et  minérales  suspendues  ou  dissoutes 
dans  un  sérum  et  d'éléments  figurés  dits  leu- 
cocythes  ou  globules  purulents. 

2»  Ces  leucocylhes  ne  diffèrent  pas  sensible- 
ment des  globules  blancs  qu'on  rencontre  nor- 
malement dans  le  sang. 

3**  Le  pus  complet,  sérum  et  globules^  peut 
offrir  deux  états  qu'il  n'est  pas  toujours  facile 
de  distinguer  :  l'état  de  pureté  et  l'état  d'alté- 
ration. 

k''  Le  pus  pur  ne  possède  aucune  propriété 
délétère  et  n'exerce  sur  l'o^^ganisme  aucune 
action  fâcheuse  ;  il  peut  èlre  porté  par  la  voie 
expérimentale  dans  le  tissu  conjonctif,  dans 
les  cavités  naturelles  et  jusque  dans  les  vais- 
seaux eux  mêmes,  sans  provoquer  le  moindre 

accident. 

5<^  Cette  règle  souffre  une  exception.  Les 
globules  purulents  introduits  en  trop  grande 
quantité  à  la  fois  dans  le  torrent  circulatoire 
peuvent  amener  des  obstructions  capillaires, 
qui  peuvent  devenir  graves,  mais  qui  n'exer- 
cent jamais  qu'une  action  mécanique. 

La  clinique  confirme  les  données  expéri- 
mentales à  cet  égard. 

Conclusion  unique  et  formelle  :  le  pus  nor- 
mal étant  dépourvu  de  propriétés  toxiques  ne 
peut  être  considéré  comme  le  poison  de  la 
pyohémie. 

Comme  je  Tai  fait  pour  le  pus  normal,  je 
résumerai  ce  que  cinquante  ans  de  recherches 
ont  appris  sur  le  pus  putride  : 

i<>  Le  pus  putride,  en  quantité  même  res- 
treinte, introduit  artificiellement  et  par  une 
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Toie  quelconque,  provoque  sùremeut  et  rapi- 
dement une  maladie  générale^  véritable  into- 
xication. 

2^  Cette  maladie  présente  deux  formes 
assez  distinctes  :  dans  Tune  on  reconnaît  sans 
peine  la  septicémie  ordinaire,  dans  Tautre  la 
marche  est  un  peu  différente  aussi  bien  que  la 
symplomatologie.  A  Taulopsi^  on  trouve  les 
abcès  viscéraux;  bref  on  a  affaire  à  la  pyohé- 
mie  classique. 

3"  L'expérimentateur  peut  à  volonté  et  avec 
le  môme  pus  reproduire  Tune  ou  l'autre  de 
ces  deux  formes.  Pour  la  septicémie,  il  se  ser- 
vira seulement  de  la  sérosité  Gltrée  qu'il 
injectera  en  un  point  quelconque.  S'il  veut 
employer  le  pus  tout  entier,  il  aura  soin  de  ne 
pas  le  porter  directement  d^ns  les  veines. 
C'est  au  contraire  par  ce  procédé  qu'il  repro- 
duira sûrement  la  pyohémie,  laquelle  peut 
être  d'après  cela  provisoirement  définie  une 
maladie  causée  par  l'introduction  directe  du 
pus  putride  dans  les  vaisseaux  à  sang  noir. 

La  spécificité  de  la  pyohémie»  loin  d'être 
démontrée,  est  au  contraire  absolument  con- 
tredite par  ces  expériences. 

Pour  faire  naître  expérimentalement  une 
maladie  véritablement  spécifique,  la  syphilis,  la. 
variole,  le  charbon,  il  faut  d'abord  emprunter 
le  toxique  à  un  sujCit  dûment  infecté.  Une  (bis 
satisfaite  la  conditiou  essentielle  de  prove- 
nance, toutes  les  parties  du  pus  sont  égale- 
ment efficaces;  de  môme  toutes  les  voies 
d'introduction  sont  bonnes.  Pour  la  pyohémie 
U  n'en  est  point  ainsi.  La  provenance  importe 
peu,  le  pus  putride  suffit,  à  quelque  source 
et  à  quelque  sujet  qu'il  soit  emprunté.  Bn  re-> 
vanche,  la  réussite  de  l'expérience  exige  deux 
conditions  sine  qud  non  :  d'abord  remploi  des 
parties  solides  du  pus,  c'est-à-dire  les  globa- 
les, puis  le  transfert  direct  de  ces  globales 
dans  le  système  veineux.  Tout  autre  mode 
n'arriverait  à  produire  que  la  septicémie. 

Que  si  on  voulait  faire  résider  dans  les  glo- 
bules la  propriété  spécifique,  je  renverserais 
ce  dernier  abri  d'une  doctrine  insoutenable, 
eu  pensant  que  les  globules  susdits  n'inter- 
viennent que  comme  particules  solides,  agis- 
sant mécaniquement  et  comme  simple  véhi- 
cule de  la  manière  seplique. 

Ici  M.  Verneuil,  pour  mettre  bors  de 
doute  cette  dernière  proposition,,  cite  une 
troisième  série  d'expériences.  i 


En  résumé,  poursuit  l'orateur,  l'action  des 
corps  étrangers  inertes,  qu'ils  viennent  da  de- 
hors ou  prennent  naissance  dans  rintériemr 
môme  des  vaisseaux,  est  la  suivante  en  cas  de 
migration  :  obstruction  vasculaire  en  rapport 
avec  le  volume;  tolérance  possible,  mab 
aussi  ÎQuninence  de  lésions  seeondaires  oo 
autres. 

Mais  que  va-t-il  se  passer  si  le  corps  étran- 
ger est  toxique  par  lui-même  ou  par  impré- 
gnation ?  Le  résultat  est  facile  à  prévoir  :  la 
tolérance  locale  pourra  s'observer  encore  si 
le  poison  n'est  pas  phlogogène,  mais  elle  swa 
rare,  et  dans  tous  les  cas  l'introduction  devien- 
dra presque  inévitable.  Si  le  corps  étranger 
reste  en  dehors  des  vaisseaux,  on  a  affaire  à 
une  plaie  empoisonnée,  compliquée  par  le 
séjour  du  corps  toxifère,  c'est-à-dire  à  la 
réunion  de  toutes  les  conditions  favenMea 
au  développement  des  accidents  locaux  et  gé- 
néraux. 

Si  le  corps  étranger  est  transporté  dans  le 
torrent  circulatoire,  il  infecte  d'abord  le  sang 
dans  son  trajet;  puis,  à  l'endroit  où  il  s'arrête, 
amène  une  obstruction^  fait  naître  u  ibyw 
morbide,  et  réalise  enfin  tontes  les  conditions 
et  tous  les  effets  d'une  ilaoculation  intiavu- 
cnlaire. 

La  théorie  de  la  pyohémie  expérhaentale 
est  là  tout  entière.  Le  pus  putride  est  injecté 
dans  les  veines,  son  sérum  infecte  le  sang  et 
aussi  ses  globules,  qui  cèdent  une  partie  du 
poison  qui  les  imprègne,  d'où  la  septicémie 
préparatoire.  Une  fois  parvenus  an  réseau  ca^ 
pillaire,  les  mêmes  globules  s'arrêtent,  foat 
naître  un  infarctus,  lequel  suppure  et  de- 
vient à  son  tour  un  fdyer  de  septicité. 

Um  globules  purulents  ne  sont  pas  seuls 
capables  de  produire  de  tels  effets  ;  toute  par- 
ticule solide  agira  identiquement,  poorva 
qu'elle  soit  imbibée  de  poison.  Prenez  une 
poussière  quelconque,  arrosei-la  de  sérosité 
putride  quelconque  soigneusement  filtrée;  à 
défaut  de  poussière,  prenez  certains  floidsa 
insolubles  dans  le  sang,  des  caillots  sanguins 
putréfiés  et  injectés  dans  les  veines,  toujours 
et  fatalement  vous  engendrerez  la  pyohémîB 
avec  sa  fièvre,  son  adynamie  et  ses  abcès  mé* 
tastatlques. 

La  démonstration  de  ce  fait  capital  est  faite 
depuis  vingt-neuf  ans,  c'est*à-dire  depuis 
Texpérience  si  remairquable  de  Darcet,  dont 
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il  ne  restait  qu^à  tirer  ces  coaclasions  para  - 
doxalei  que  je  formule  hardiment  devant 
vons: 

1*  Il  n'existe  aueon  rapport  nécessaire  entre 
les  suppurations  extérieures  et  les  suppura- 
tions métastatitiues;  il  y  a  seulement  colnci- 
denee  habituelle,  sans  dépendance  forcée. 

S^Lapyohémie  implique  la  pyogénie  comme 
effet  et  non  comme  cause,  ou,  en  d'autres 
termes,  Tinfection  purulente  arrive  à  la  sup- 
puration, mais  n'en  part  pas. 

On  trouvera  naturel  qu'après  cet  exposé 
des  recherches  expérimentales  je  revienne 
sur  la  discussion  de  la  soi-disant  pyohénûe. 
Je  remplacerai  la  longue  liste  des  dénomina- 
tions tour  à  tour  détrônées  par  celle  de  septi- 
eémie  embolique. 

Mes  adversaires  diront  sans  doute  que  les 
expériences  indubitablement  probantes  ont 
plus  d'une  fois  égaré  les  ctiniciens,  et  qu'il 
ftutbien  se  garder  d^ailleurs  de  conclure  des 
•tiimaux  à  Thomme.  Pour  montrer  que  ma 
théorie  ne  craint  la  controverse  sur  aucun  ter- 
-  rain,  je  vais  me  transporter  sur  celui  de  la 
'  pratique. 

Je  m'empresse  de  reconnaître  tout  d'abord 
plusieurs  différences  notables  entre  la  pyohé- 
'  mie  de  laboratoire  et  celle  que  nous  observons 
au  lit  du  malade. 

Ici  Mé  Vemeuil  entre  dansrde  longs  dévelop- 
pements sur  ces  différences  et  sur  les  causes 
de  ces  différences,  ^i  consistent  surtout  en 
C9e  que  la  pyohémie  de  laboratoire,  surprenant 
un  animal  en  pleine  santé,  a  un  début  précis 
et  des  phases  fixes  et  légulières,  sans  antécé- 
dents ni  prodromes,  tandis  que  le  moment 
'exact  du  début  échappe  naturellement  chez 
l'homme,  la  pyohémie  ne  survenant  jamais 
Que  sur  un  individu  déjà  fébricitant,  et  les 
phases  ne  pouvant,  par  des  motifs  de  même 
nature,  avoir  la  même  régularité. 

Je  crois,  ajoute  M.  Vemeuil,  avoh*  suffi- 
samment prouvé  que,  s'il  existe  des  différences 
incontestables  entre  les  recherches  expéri- 
mentales et  les  faits  cliniques,  ces  différences 
n^empèchent  pas  de  reconnaître  dans  la 
pyohémie  de  laboratoire  et  dans  la  pyohémie 
chirurgicale  un  seul  et  même  processus,  ce 
•qui  permet  d'appliquer  à  la  seconde  les  con- 
cisions si  précises  et  si  clakes  fournies  par 
'  la  première. 

Une  chose  me  surprend  beaucoup.  Tignore 


t  pourquoi  les  chirurgfens  n'ont  pas  suivi  la 
voie  ouverte  par  les  accoucheurs,  et  dans  quel 
but  théorique  ou  pratique  ils  ont  arbitraire- 
ment scindé  la  série  non  interrompue  et  non 
divisible  des  fièvres  traumatiques.  Depuis 
bien  longtemps  on  décrit  la  fièvre  puerpérale; 
on  a  constaté  d'une  accouchée  à  l'autre,  d'une 
salle  à  l'autre,  d'un  hôpital  à  l'autre,  d'une 
ville  à  l'autre,  d'une  saison  à  Fautre,  les  diffé- 
rences les  plus  considérables  en  ce  qui  touche 
les  symptômes,  la  marche,  les  terminaisons 
et  les  lésions  cadavériques  elles-mêmes.  En 
dépit  de  ces  dissemblances,  jamais  les  clini- 
ciens sérieux  n'ont  consenti  au  morcellement 
de  la  fièvre  puerpérale,  Ge  que  les  accou- 
cheurs ont  fait  pour  les  acddentspuerpérauXj 
les  chirurgiens  doivent  fe  répéter  pour  la 
pyohénfie,  et  montrer  que  ses  origines  très- 
diverses  n'empêchent  point  de  lui  reconnaître 
des  causes,  une  évolution,  une  nature  iden- 
tiques. 

11  est  avéré  ^ife  la  pyohémie  est  le  plus  sou- 
vent consécutive  à  des  blessures  ou  à  des  opé- 
rations chirurgicales  sanglantes  et  à  foyer  dé- 
couvert. Mais  il  est  toDit  aussi  certain  qu'elle 
complique  et  termine  également  une  foule  de 
maladies  dites  internes/ ou  à  siège  profond,  et 
des  blesstires  légères  cicatrisées  depuis  long- 
temps, telles  par  exemple  que  furoncles, 
anthrax,  pustule  maligne,  érysipèle,  fièvre 
typhoïde,  variole,  pneumonie,  endocardite 
ulcéreuse,  arthrite,  ostéomyélite,  ostéopérios- 
tite,  phlébite,  fractures  sous-cutanées,  simple 
caOiétérisme,  etc.  Je  suis  prêt  à  démontrer 
que  tons  ces  états,  si  disparates  qu'ils  puis- 
sent paraître,  rentrent  dans  la  théorie;  pour 
la  presque  totalité  d'entre  eux,  on  a  démontré 
ou  Ton  conçoit  l'existence  de  septicémie  pré- 
paratoire, la  formation  et  la  migration  d'embo- 
lies dlvei^es  ;  de  sorte  que  nous  retrouverions 
encore  ici  l'unité  dans  la  variété. 

Ces  développements  auraient  d*ailleurs  cet 
avantage'  de  mettre^  en  lumière  une  vérité 
ehcore  obscurément  entrevue,  à  savoir,  qtfil 
n*existe  pasde  maladies,  d'accidents,  de  com- 
plications purement  traumatiques,  mais  seule- 
ment des  maladies^  accidents  ou  compHôa- 
tions  qui  apparaissent  indifféremment  par  ge- 
nèse spontanée  ou  à  la  suite  du  traumatisme, 
mais  en  somme  sont  communes  aux  deux 
grandes  sections  médicale  et  chirurgicile  de 
la  pathologie. 
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Da  temps  des  théories  exclusives,  on  a  dit 
successivement  :  point  de  pyohémie  sans  sup- 
puration préalable  ;  puis,  point  de  pyohémie 
sans  plaie  ouverte  ;  puis,  point  de  pyohémie 
sans  phlébite.  La  formule  actuelle,  -*  puisse- 
t-elle  être  la  dernière!— est  celle-ci  :  point  de 
pyohémie  sans  sepsine  et  sans  embolies. 

Séance  du  2  mai  1871. 

PRÉSIDENCE    DE    M.   BOUVIER. 
Présentation  de  l'épanle.  —  M.  Depaul 

communique  deux  faits  qu'il  a  observés  der- 
nièrement à  rhôpitaj  des  Gliolques  et  qui  of- 
firent  un  grand  intérêt  pour  la  pratique  obsté- 
tricale. U  s'agit,  dans  Tun  et  l'autre  cas,  d'une 
de  ces  présentations  rares,  exceptionnelles,  de 
répaule  ,qui  ne  peuvent  pas  se  résoudre  par 
une  évolution  spontanée,  et  dans  lesquelles  il 
serait  impossible  ou  dangereux  de  pratiquer 

.  la  version.  11  y  a  treize  ou  quatorze  jours , 
M.  Depaul  fut  appelé  auprès  d'une  femme  en 
travail  depuis  longtemps,  et  que  deux  méde- 
cins et  une  sage-fename  avaient  tenté  vaine- 
ment d'accoucher.  Les  deux  bras  du  fœtus 
étaient  pendants  entre  les  cuisses  de  la  mère, 

^ .  ainsi  que  le  cordon  ombilical ,  déjà  exsangue 
et  flétri;  un  pied  était  dans  le  vagin.  La  femme 
fut  transportée  dans  cet  étal  à  l'hôpital  des 
Cliniques.  M.  Depaul  s'assura  par  le  toucher 

.  gu'il  pouvait  atteindre  jusqu'au  cou  du  fœtus, 
placé  au  niveau  du  détroit  supérieur;  mais  il 
lui  fut  impossible  de  porter  ses  doigts  jusqu'à 

.  la  tête  •  fortement  inclinée  dans  la  fosse  ilia- 
que.  La  matrice  était  très-rétractée  et  des 
tentatives  de  version  ne  pouvaient  produire 
que  de  graves  déchirures. 

La  mort  du  fœtus  étant  constante,  M.  De- 
paul ne  vit  d'autre  ressource  que  dans  l'em- 
bryotomie.  Il  eut  recours  au  procédé  de  la 
décollation  ,  à  l'aide  de  longs  et  puissants  ci- 
seaux dont  Paul  Dubois  avjait  coutume  de  se 
servir.  La  détroncation  ainsi  pratiquée  en  une 
demi-minute,  il  suffit  d'opérçr  une  douce 
traction  sur  les  bras  pour  extraire  le  corps  de 
l'enfant.  Quant  à  la  lête,  elle  fut  aussi  amende 
au  dehors  par  une  douce  Iraction  exercée  sur 
la  mâchoire  inférieure ,  au  moyen  de  l'index 
introduit  dans  la  bouche. 

A  quelque  temps  de  là ,  une  autre  femme 
fut  apportée  de  Belleville  à  l'hôpilal  des  Cli- 


niques dans  une  situation  à  peu  près  aoalogoe 
à  la  précédente.  Le  travail  durait  aussi  depuis 
longtemps.  DMnnliles  essais  de  version  avaieiit 
été  faits  par  un  médecin  ;  un  bras  fendait 
hors  de  la  vulve,  l'autre  était  resté  dans  leva- 
gin,  le  cordon  était  procèdent,  l'enfant  mort. 
M.  Depaul  pratiqua  l'embryolomie  par  décol- 
lation, comme  dans  le  premier  cas.  Le  Irone 
fut  extrait  sans  difficulté;  mais,  le  col  de  Toté- 
rus  s'élant  fortement  rétracté,  il  a  falla  em- 
ployer de  longues  et  fortes  tractions  pour  ame- 
ner  la  lête  du  fœtus. 

Les  suit£8  de  ces  deux  accouchements  s'ac- 
complirent sans  la  moindre  complication, 
sans  le  moindre  accident. 

M.  Depaul  insiste  sur  la  nécessité  de  Tem- 
bryotomie  dans  ces  présentations  graves  de 
l'épaule,  où  la  version  ne  pourrait  prodaiie 
que  la  rupture  des  organes  génitaux  ,  et  oà 
l'expectation  n'aboutirait  qu*à  la  mort  de  Tac^ 
couchée  par  épuisement  général.  Toutefois  le 
procédé  embryotomique  doit  varier  suivant 
que  la  présentation  de  l'épaule  s'elTectue  par 
le  moignon  ou  par  le  coude.  Lorsque  la  pré- 
sentation a  lieu  par  le  moignon,  le  cou  du  fte- 
tus  est  facilement  accessible  aux  doigts  et  à 
l'instrument  de  l'opérateur  ;  dans  ce  cas ,  il 
faut  employer  la  décollation.  C'est  ce  qui  est 
arrivé  daos  les  deux  observations  rapportées 
plus  haut.  Mais»  si  la  présentation  ^t  cubi- 
tale, comme  disait  madame  Lachapelle,  la  tète 
et  le  cou  du  fœtus  sont  tellement  élevés  qall 
n'est  pas  possible  de  les  atteindre  ;  il  faut  alors 
recourir  à  un  autre  procédé  d'embryotomie 
qui  consiste  à  amputer  l'épaule  avec  le  seg* 
ment  correspondaut  de  la  paioi  tboraciqne 
toujours  à  l'aide  des  gros  ciseaux  de  Paul  Do- 
bois.  On  fait  d*abord  l'extraction  des  parties 
amputées,  et  le  rei^te  du  corps  vient  ensuite 
assez  facilement.  On  en  rend  l'extraction  du 
tronc  plus  facile  encore  en  débarrassant ,  an 
préalable,  la  cavité  thoracique  des  organes 
qu'elle  renferme  ;  il  n'y  a  plus  alors  qu'à  atti- 
rer le  corps  du  fœtus  hors  de  la  vulve  en  le 
saisissant  par  le  milieu  avec  des  crochets. 

M.  Huguier  se  demande  si,  même  après  la 
détroncation,  il  e«t  toujours  aussi  facile  d'ex- 
traire la  tête  que  parait  te  penser  M.  Depaul. 

11  rappelle  à  cette  occasion  un  cas  analogue 
à  ceux  qui  viennent  d'être  rapportés  à  l'Aca- 
démie. Il  s'agissait  d'une  présentation  par  i'é- 
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paule  d^on  enfant  mort.  Un  premier  interne 
coupa  le  COQ  de  Tenfant ,  relira  facilement 
Je  tronc  et  ne  put  parvenir  à  faire  sortir  la 
t6te.  M.  Huguîer  arrivant  alors  essaya  tous  les 
moyens  possibles  :  application  de  forceps^  em- 
ploi du  crochet^  etc.,  etc.  Il  faut  ajouter  qu'à 
œtte  époque  le  céphalotribe  n'était  pas  encore 
Inventé.  Le  lendemain ,  M.  Ricberand,  alors 
chirurgien  en  chef  deFhôpital  Saint-Louis  > 
pratiqua  Topération  césarienne,  mais  la  femme 
mourut  dans  la  soirée  même. 

M.  Huguier,  n'ayant  pas  assisté  à  l'autopsie 
de  celte  femme,  ne  peut  indiquer  les  causes  des 
difficultés  qui  s'opposaient  à  l'extraction  de  la 
tète  de  TenfanL 

M.  Depaul  pense  que^  dans  le  cas  que  vient 
de  rapporter  M.  Huguier^  il  devait  se  présenter 
un  rétrécissement  considérable  du  bassin. 

Dans  ces  cas-là^  en  effet,  on  rencontre^  dit 
M.  Depaul,  des  difficultés  inouïes.  Que  reste- 
t-il  à  faire  alors?  Il  faut  d'abord  fixer  la  tôle, 
puis  diminuer  son  volume  en  l'ouvrant  et  en 
pressant  de  façon  à  faire  sortir  la  substance 
cérébrale. 

Les  rétrécissements  du  bassin  ne  sont  pas 
leB  seules  difficultés  qu'on  puisse  rencontrer. 
On  peut,  comme  cela  arrive  souvent ,  avoir 
affaire  k  un  hydrocéphale.  Dans  tous  les  cas, 
il  faut  avoir  soin  que  la  tète  se  présente  par 
Tune  ou  l'autre  des  extrémités  du  grand  dia- 
mètre. Le  plus  souvent  le  véritable  obstacle 
qui  s'oppose  à  la  sorti^  de  la  tète  est  la  ré- 
traction du  col^  et  non  pas,  comme  le  pensent 
beaucoup  de  sages-femmes  et  même  quelques 
médecins 9  parce  que  le  menton. s'accroche  à 
la  symphise  pubienne. 

Dans  le  cas  rapporté  par  M.  Huguier,  M.  De- 
paul n'approuve  pas  l'opération  césarienne. 
G'e&t,  selon  lui  ^  un  moyen  auquel  on  ne  doit 
jamais  recourir  dans  les  cas  de  ce  genre* 

M.  flardy^  à  l'occasion  de  la  communication 
de  M.  Depaul ,  rapporte  un  fait  aûalogue  qui 
t'est  passé  dans  le  service  des  femmes  en  cou- 
ches dont  il  est  chargé  à  Saint-Louis.  Il  s'a- 
gissait en  effet  d'une  présentation  par  l'épaule. 
L'interne  de  M.  Hardy  opéra  la  version^  amena 
au  dehors  les  pieds  assez  facilement  et  tira  si 
bien  que  le  tronc  seul  sortit.  M.  Hardy  appli- 
q[ua  le  foreeps ,  parvint  à  saisir  la  tète  entre 
les  cuillers ,  mais  ne  put  par  ce  moyen  arri- 


ver à  extraire  la  tète.  Il  prit  alors  des  ciseaux 
avec  lesquels  il  fendît  le  crâne  et  fit  sortir  la 
substance  cérébrale;  cela  fait,  il  passa  les 
branches  du  forceps ,  broya  le  crâne  et  ter- 
mina ainsi  l'opération  heureusement,  bien 
qu'elle  n^eût  pas  duré  moins  d'une  heure  et 
demie.  Cette  femme  est  sortie  peu  de  temps 
après  en  parfaite  santé. 


AG&DfiMIl  DES  SCIENCES. 

Séance  du  Si  octobre  1870. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  LIOUVILLB. 

AlimentettoB.  —  M;  E.  Frémy  fait  une 
communication  sur  VEmploi  de  l'osséine 
dans  V alimentation  f  dont  nous  extrayons 
les  points  les  plus  importants. 

Le  corps  que  je  propose  à  l'alimentation  ac- 
tuelle n'est  pas  de  la  gélatine,  mais  de  l'os- 
séine.  On  sait  que  ces  deux  substances  sont 
isomériques,  comme  l'amidon  est  isomère  de 
la  dextrine,  mais  qu'elles  n'ont  pas  les  mêmes 
propriétés. 

La  gélatine  est  un  corps  qui  n'existe  pas 
tout  formé  dans  l'organisme  ;  il  est  le  produit 
d'une  transformation  chimique  ;  lil  résulte  de 
l'action  de  l'eau  et  de  la  chaleur  sur  le  tissa 
osseux  :  la  gélatine  est,  comme  on  le  sait> 
complètement  soluble  dans  l'eau,  tandis  que 
l'osséine  est  insoluble  et  véritablement  orga- 
nisée; c'est  le  tissu  osseux  qui  a  perdu  ses 
éléments  calcaires  ;  on  peut  comparer  l'osséine 
aux  tendons,  à  la  peau  et  même  aux  tissus  fi- 
brineux.  Ces  explications  font  comprendre  la 
différence  considérable  qui,  au  point  de  vue  de 
l'alimentation,  peut  exister  entre  la  gélatine 
et  l'osséine  :  dans  l'acte  digestif,  une  substance 
insoluble  comme  l'osséine  doit  se  comporter 
autrement  que  la  gélatine  qui  est  soJuble* 

Je  suia  loin  de  dire  que  l'osséine  puisse  te- 
nir lieu  de  pain  et  de  viande  ;  je  sais  qu'une 
substance  employée  seule  ne  peut  jamais  suf- 
fire longtemps  à  ralimentaiion,  et  je  regrette 
que  Ton  n'ait  pas  encore  réfuté  rassertion 
suivante,  que  je  trouve  dans  les  conclusions 
du  rapport. lait  à  l'Académie  sur  les  proprié- 
tés nutritives  de  la  gélatine  :  «  Le  gluten,  tel 
qu'on  l'extrait  de  la  farine  de  froment  ou  de 
malSy  suffit  à  lui  seul  à  une  nutrition  com- 
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^plète  et  prolongée.  »  tJne  nutrition  ne  pent 
être  complète  et  prolongée  gue  par  remploi 
des  alîmeiits  complexes,  comme  le  lait'  et  lei 
pain,  qtif  présentei^t  rassociallon  convena!>1el 
des  éléments  minéraux  et  organiques  ufilëè  k 
Féconomie  animale.  Le  gluten^  c^èst-à-d!iii  h 
farine  privée  d*amidon^  de  corpsf'gras,  Ue 
substances  solubles^  n^est  donc  pas  un  aliment 
complet. 

L*08séine  prisé  seule  ne  peut  pas  être  ali- 
mentaire pendant  longtemps  ;  sous  ce  rapport, 
elle  ne  diffère  pas  de  la  fibrine^  de  la  caséine 
et  de  Falbumine  ;  mais,  en  Tassociant  à  d*au- 
très  corps  qui  complètent  son  action  physio- 
logique, jWflrme  que  l'osséine  peut  jouer 
dans  Palimenlation  le  même  rôle  que  les  sub- 
stances azotées  qui  forment  la  base  de  notre 
nourriture.  Je  crois  donc  que  nous  avons  un 
'  grand  intérêt  à  demander  en  ce  moment  à 
Pinduslrie  Textraction  économique  de  Tos- 
séine. 

Pour  obtenir  industriellement  rosséine,  il 
snffrt  de  scier  en  lames  minces  les  os  une  fois 
dégraissés  et  de  les  soumettre  pendant  quel- 
'  que  temps  à  Taction  de  Tacide  chlorhydrique 
étendu  d'eau.  Le  résidu  organique,  après  des 
lavages  et  une  dessiccation,  n*est  autre  que 
Tosséine  ;  ce  corps  ainsi  préparé  pent  se  con- 
server indéfiniment  Quant  aux  eaux  acides 
qui  résultent  de  cette  opération,  elles  ne  sont 
pas  sans  valeur  ;  en  les  saturant  ^ar  de  la 
ebanx,  elles  laissent  précipiter  du  phosphate  de 
chaux  que  l'agriculture  utilise  aujourd'hui 
avec  tant  de  profit. 

Sachant  que  les  fabricants  de  gélatine  exé- 
eutent  les  opérations  que  je  viens  de  décrire, 
iorsqu'ils  veulent  obtenir  la  gélatine  alimen- 
taire, je  me  suis  mis  en  rapport  avec  un  ha- 
bile industriel,  M.  Bonneviile,  qui  a  bien  voulu 
me  donner  foute  l'osséine  utile  à  mes  'essais. 
M.  Bonneville  est  persuadé  que  les  fabri- 
cants de  gélatine  pourraient  fournir  en  peu  de 
temps  à  la  consommation  de  Paris  des  quan- 
tités considérables  d*osséine  et  que  le  prix  de 
cette  substance  serait  beaucoup  moins  élevé . 
que  celui  de  la  gélatine. 

Les  os  provenant  des  abatages  sont  en  ce 
moment  presque  complètement  perdus;  ils 
pourront  donner  environ  36  pour  100  d*0B- 
séioe. 

Cette  communication  serait  évidemment  in- 
complète, si  je  ne  pariais  pas  des  essais  que 


f  al  entrepris,  avec  le  concours  empressé  et 
'  iùtellfgent  de  M.  Balvay,  dans  le  but  de  dé- 
terminer remploi  de  Tosséine  dans  ralimen- 
tatioû.  '. 

L'^osséine  retirée  des  os-  par  Taction  dB  Pa- 
eide  chlorhydrique  est  dure,  élastique  et  eo- 
riaee  ;  sous  cette  forme,  elle  n'est  pas  comes- 
tible; mais,  lorsqu'on  la  soumet  à  l'action  de 
Peau  bouillante,  elle  se  goniîe  et  se  transforme 
en  une  substance  molle  ;  Fosséine,  une  fois 
cuite,  présente  la  pins  grande  analogie  avec 
une  foule  de  tissus  fort  recherchés  dans  Fali- 
mentalion. 

Pour  employer  l'osséine  conune  aliment,  il 
faut  la  laisser  gonfler  lentement  dans  de  l'eau 
froide  et  la  faire  bouillir  ensuite,  pendant 
une  heure  environ,  dans  de  l'eau  salée  ^ 
aromatisée  par  les  méthodes  ordinaires.  L*eaii 
gélatineuse  provenant  de  cette  cuisson  pent 
déjà  être  utilisée  dans  la  préparation  de  cer- 
tains aliments.  Quant  à  Fosséine  cuite  dans 
les  conditions  que  je  viens  d'indiquer^  elle 
possède  une  saveur  agréable  et  peut  recevoir 
facllenkent  tous  les  assaisonnements  cufinai- 
res,  comme  je  l'ai  reconnu  dans  nn  repas 
auquel  j'aî  pris  part. 

-  En  résumé,  je  n'hésite  pas  à  déclarer  que 
les  os  qui  sont  perdus  en  ce  moment  peuvent 
fournir  à  l'alimentation  un  tissu  axoté  abon- 
dant, nutritif  et  imputrescible  :  je  demande 
donc  que  la  fabrication  industrielle  de  Fos- 
séine alimentaire  soit  immédiatement  entre- 
prise. 

M.  Chevreul.  Je  partage  tout  à  fiait  Fopi- 
nion  de  M.  Frémy,  relativement  à  la  èiSé- 
rence  existant  comme  aliment  entre  nn  'tiisu 
qui-  donne  de  la  gélatine  et  cette  gélatine.  De- 
puis bngtemps  j'ai  considéré  la  cuisson 
comme  tendant  à  simplifier  beaucoup  de 
matières  organiques  dans  leur  composition  en 
les  rapprochant  des  composés  minéraux 
ttitne  composition  moins' complexe.-  Je  con- 
sidère donc  depuis  longtemps  la  gélatine 
comme  moins  nutritive  que  les  tissos  orga- 
nisés qui  la  donnent.  Il  y  a  plus,  c^t  ^ 
tout  ce  qu*on  appelle  gélatine  n'est  pas  datis 
une  condition  unique  relativement  à  la  qua- 
lité alimentaire.  Ainsi,  sans  refuser  absotB- 
ment  cette  qualité  à  la  gélatine  quand  elle  sera 
associée  à  quelque  autre  matière  décidément 
alimentaire,  j'admets  qu'une  gélatine  dont  la 
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sololian  concentrée  se  prend  en  gelée  par  le 
refroidissement  est  plus  alimentaire  qu'une 
gélatine  qui  a  bouilli  longtemps  ou  qui  a  été 
préparée  avec  de  la  vapeur  surchauffée,  de 
manière  que  la  solution  ne  se  prend  plus  en 
gctfée  par  la  concentration  et  le  refroidisse- 
ment. 

Je  sais,  par  ma  propre  expérience,  que  le 
tendon  du  bouilli  qui,  en  conservant  sa  soli- 
dité» a  été  gonflé  par  Teau,  et  aussi  le  tissa 
cellulaire  qui  n'est  point  passé  à  l'état  de  gé- 
latine dans  le  bouillon,  sont  réellement  nu- 
tritifs. 

Enfin,  en  parlant  de  Fassimilation  de  la 
matière  aux  êtres  vivants,  dans  j'ouvrage  De 
la  méthode  à  posteriori  expérimentale  y  que 
j!ai  présenté  à  TAcadémie  à  la  fin  de  Tannée 
dernière,  j'ai  insisté  sur  les  raisons  qu'il  y  a 
de  eroô'e  que  dans  Ta^similation  de  la  matièir^ 
minérale  aux  plantes  il  y  a  un  phénomène  in- 
verse de  la  cuisson^  que  j'ai  appelé  déctUsum, 
phénomène  qu'il  est  difûdle  de  se  refuser  à 
admettre  dans  Thomme,  où  les  principes  im- 
médiats pris  à  l'état  cuit  se  retrouvent  à 
l*état  cru  dans  les  liquides  des  oi^anes  et 
dans  les  tissus  qui  les  renferment. , 

JLe  goût  du  sel^  du  poivre,  du  laurier-sauce^, 
en  un  mot  des  assaisonnements  comprenant 
des  matières  qui  peuvent  afCécter  le  goût  et 
l'odorat,  explique  en  partie  la  préférence 
que  l'on  donne  aux  viandes  cuites  relative- 
ment aux  viandes  crues  ;  car  presque  toujours 
la  chaleur  développe  des  arômes  très-variés 
recherchés  du  gourmet^  ainsi  que  je  J'ai  dé- 
montré il  y  a  longtemps  (1)  et  rappelé  récem- 
ment à  l'Académie  (2). 

C'est  dans  la  classe  des  assaisonnements 
que  rentrent  les  principes  acides  odorants  du 
beurre^  des  fromages  et  d'autres  aliments  fer- 
mentes. Bien  des  gens  seraient  étonnés  d'ap- 
prendre où  l'un  de  ces  acides  existe.  Mais, 
pour  être  vrai,  il  ne  faut  pas  oublier  que  dans 
le  fromage  il  existe  plusieurs  principes  inuné» 
diats  essentiellement  nulriti£B. 

On  a  parlé  dans  ces  derniers  temps  de  la 
nécessité  d'une  matière  grasse  pour  l'alimen- 
tation>  et  c'est  avec  raison  ;  mais  l'on  aurait 
dû  s'expliquer  sur  la  nature  de  cette  matière. 


(1)  Bapport  sur  le  bouillon  de  la  Compagnie  ■hollan-', 
daUe,  fuii  à  TAcadémie  des  sciences  le  19  mars  1832. 

(2)  Compte  rendu  de  la  séance  du  15  octobre  1870 , 
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parce  qu'elle  est  très-variée  quant  aux  espèces 
comprises  dans  cette  dénomination,  et  indu- 
bitablement les  propriétés  essentielles  de  cha-, 
cune  de  ces  espèces  ne  sont  p(4nt  indifférentes 
à  l'alimentation. 

Ainsi  des  carbures  d'hydrogène  binaires^ 
la  cholestérine,  une  matière  cireuse  fusible  à 
63  degrés,  la  cétine,  la  stéarine,  la  marga- 
rine, l'oléine,  la  butyrine  et  des  essences  sul- 
furées, des  huiles  phosphorées,  ne  doivent  pai 
être  confondus  sous  la  dénomination  générale 
de  matière  grasse. 

J'ai  signalé,  il  y  a  longtemps,  l'existence  de 
matières  grasses  dans  les  farines  des  céréales, 
notamment  dans  celle  du  froment.  J'en  ai 
démontré  la  préexistence  dans  l'amidon  et  le 
gluten,  aussi  bien  que  dans  les  tissus  d'origine 
animale  qù  Berzélius  en  niait  l'existence,  sou- 
tenant qu'elles  étaient  produites  par  la  réac- 
tion de  l'alcool  qu  de  l'éther  au  moy^n  des- 
quels on  les  extrait.  , 

M.  Dumas  rappelle  qu'il  a  été  ténooiii,  en 
1816,  à  Genève,  pour  l' alimentation  des  popi^ 
lations  pauvres  de  la  Savoie,  des. bons  elbts 
obtenus  par  l'emploi  du  parenchyme  des  00 
dépouillés  de  sels  calcaires  par  les  acides.  On 
remployai^  à  préparer  d^  soupes  écon^ 
miques* 

Quelques  années  après,  il  constatait,  comme 
membre  de  la  commission  de  la  gélatine  et 
chargé  de  toutes  les  analyses,  combien,  au 
contraire,  la  gélatine  extraite  des  os  par  la 
vapeur  inspirait  de  doutes  et  spulevait  de  difr 
ûcultés. 

En  conséquence,  au  moment  où  il  signalait, 
il  y  a  quelques  semaines,  le  parti  qu'on  pou* 
vait  tirer  des  os  comme  aliment,  il  indiquait, 
de  préférence  à  la  gélatine  des  os  extraite  par 
la  vapeur,  l'emploi  du  parenchyme  qu'ils  lais- 
sent après  le  traitement  par  les  acides*  Par 
suite,  divers  industriels  ont  offert  leur  con- 
cours à  l'administration.  M,  Demongeot,  in-* 
génieur  des  mines,  chargé  de  la  direction  du 
service  important  de  l'alimentation  par  les 
produits  fournis  par  le  bétail,  leur  a  donné 
les.  facililéa  nécessaires* 

Les  OS' traités  par  les  acides,  on  le  saity 
laissent  un  tissu  parenchymateux  qui,  plongé 
dans  l'eau  bouillante  et  retiré  au  bout  de 
deux  minutes^  puis  plongé  dans  une  dissolu- 
tion gélatineuse  chaude  et  concentréey  teste. 
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en  se  desséchant,  couvert  d'un  vernis  qni 
Fabrite  et  qui  préserve  de  rancissement  la 
graisse  dont  il  est  encore  imprégné.  Cette 
préparation  est  connne  depuis  longtemps.  Elle 
est  décrite  dans  le  Traité  de  chimie  appliquée 
aux  arts  (1844). 

Ce  parenchyme  des  os,  que  notre  savant 
confrère  nonmie  osséine  avec  MM.  Verdet  et 
Robin^  coQstitne-t-ilun  mélange  de  divers  pro- 
duits ou  une  espèce  ?  Telle  n^est  pas  la  ques- 
tion en  ce  moment. 

Ce  que  M.  Dumas^  seul  survivant  de  la 
Cpmmission  de  la  gélatine,  tient  à  rappeler^ 
c*est  que  cette  Commission  n'avait  pas  con- 
fondu le  parenchyme  des  os  et  la  gélatine  qui 
en  provient^  et  qn^elle  avait  constaté  la  supé- 
riorité du  premier  produit  sur  le  second. 

M.  Dumas  est  convaincu  que,  si  le  paren- 
chyme des  os  dépouillé  par  les  acides  et  des- 
séché n'existe  pas  dans  le  commerce  depuis 
longtemps,  cela  tient  surtout  à  la  difficulté 
que  Ton  trouve  à  se  procurer,  pour  une  sem- 
blable fabrication^  les  os  frais  qui  lui  sont  in- 
^spensables. 

En  résumé,  soit  que  la  gélatine  extraite 
par  la  vapeur  se  trouve  cuite^  en  employant 
eétte  expression  dam  le  sens  profond  que  lui 
attribue  notre  illustre  doyen  M.  Chevreul,  et 
que  le  parenchyme  des  os  se  trouve  décuit, 
mAl  par  d'autres  causes  complexes,  M.  Du- 
mas regarde  comme  démontré  depuis  long- 
temps par  Texpérience  que  le  parenchyme 
des  os  est  un  aliment  préférable  à  la  gélatine 
des  os  extraite  par  la  vapeur. 

Notre  savant  confrère  lui  parait  donc  être 
dans  le  vrai  lorsqu'il  ajoute  le  poids  de  son 
expérience  récente  à  celui  des  anciens  tra- 
vaux auxquels  la  Commission  de  la  gélatine 
avait  consacré  dix  années  de  soins  assidus. 

Sans  contester  absolument  à  la  gélatine  un 
rèle  alimentaire^  lorsqu'elle  était  mêlée  à 
d'autres  aliments,  celte  Commission  préférait, 
en  effet,  l'emploi  de  tissu  des  os  dépouillé 
par  les  acides. 

Ses  expérieuces  démontraient  de  plus  que, 
parmi  ces  tissus,  ceux  qui  contiennent  une 
proportion  plus  forte  de  matière  animale  in- 
soluble, comme  les  pieds  de  mouton,  sont 
préférables  à  cenx  qui  renferment  surtout 
une  matière  animale  soluble,  comme  la  tète 
de  mouton. 

Il  y  a  donc  profit  à  laire  entrer  dans  la 


composition  des  aliments  le  parenchyme  os- 
seux en  nature,  tel  que  le  laissent  les  acides, 
au  lien  d'en  extraire  seulement  la  partie  so- 
luble qui  constitue  la  gélatine  propremeDt 
dite. 

Les  idées  admises  aujourd'hui  au  sujet  du 
rôle  des  aliments  ont  souvent  emprunté 'et 
n*ont  rien  changé  d'ailleurs  au  travail  de 
rancienne  Commission  de  l'Académie  (Camp- 
tes  rendus,  t  XIIl)  qui,  fondé  enlfèrement 
sur  l'expérience,  ne  pouvait  qu'être  confirmé 
par  l'expérience. 

Les  os  fournissent  donc  quatre  sortei  de 
produits,  ainsi  rangés  dans  l'ordre  utile 
comme  aliments  ; 

1°  Parenchyme  des  pieds  de  moutons,  isolé 
par  les  acides,  contenant  le  plus  de  tissu  inso- 
luble et  pouvant  nourrir  pendant  un  mois 
sans  répugnance  les  animaux  soumis  à  Fezpé- 
rience  ; 

2<>  Parenchyme  des  têtes  de  bœuf  on  de 
mouton,  contenant  surtout  des  matières  ani- 
males solubles  ;  les  animaux  s'en  dégoûtent 
au  bout  de  cinq  à  six  jours. 

3"*  Gélatine  récente  et  inaltérée  ;  les  ani- 
maux la  refusent  ou  s'en  dégoûtent  bientôt 
lorequ'elle  est  mise  seule  à  leur  disposition, 
mais  elle  peut  être  utilisée  à  l'état  de  mélange 
avec  d'autres  aliments. 

A*  Dissolutions  gélatineuses  altérées,  même 
légèrement  ;  elles  excitent  la  répugnance  des 
animaux  et  ne  peuvent  pas  être  employées, 
même  à  l'état  de  mélange  avec  d'autres  ali- 
ments. 

Séance  du  iU  nwembre  1870. 

PRÉSroENGE  DE  H.  LIOUVILLE. 

De  la  evlsson  des  allmeiits.  —  M.Che- 
vreul.  Après  avoir  rappelé  le  fait  du  grand 
nombre  des  aliments  soumis  à  la  cuisson, 
j'ai  dit  que  les  modifications  qu'ils  éprouvent  ^ 
tendent  généralement  à  les  éloigner  de  la 
composition  organique  en  les  rapprochant  de 
la  nature  minérale.  Si  cette  remarque  est  fon- 
dée, comme  je  le  crois,  il  ne  faudrait  pas  lai 
donner  un  sens  trop  absolu,  parce  que,  le  pre- 
mier, je  reconnais  qu'on  s'exposerait  à  Ter* 
reur.  C'est  donc  pour  la  prévenir  qu'on  me 
permettra  sans  doute  quelques  détails,  dans 
la  convie  ion  où  je  suis  que  les  savants  livrés 
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Bériensement  à  Télade  de  la  physiologie  ont 
peut-être  trai(é  trop  légèrement  ou  envisagé 
avec  trop  d^indifférence  Teffet  desprépara*^ 
tions  culinaires  sur  les  propriétés  des  ali^ 
metUs.  [ 

Mon  observation  est  fondée  d'après  ma 
propre  expérience,  quand  on  compare  le  ten- 
don ou  plus  généralement  le  tissu  cellulaire 
cofflDoe  aliment  à  la  gélatine  qui  en  provient. 
Je  ne  partirai  pas  du  tissu  cru,  mais  du  tissu 
gonflé  par  Feau  chaude  et  dans  Tétat  où  il  con- 
serve sa  solidité  ;  il  est  plus  nomrissant  que 
la  gelée,. et  celle-ci  à  son  tour  Test  plus  que  le 
iiSHide  provenant  de  la  cuisson  du  tissu  cellu- 
laire à  une  température  dépassant  100  degrés, 
ou  opérée  par  une  ébulUtion  assez  prolongée 
pour  que  le  liquide  concentrée  ne  se  prenne 
plus  en  gelée  quand  il  se  refroidit. 

La  caisson  n'est  pas  désavantageuse  aux 
liquides  albumineux  ;  de  fades  qu'ils  sont  à 
Fétat  cru,  en  devenant  solides  ils  acquièrent 
lin  arQme  qu*on  peut  considérer  comme  un 
assaisonnement.  En  outre,  comme  Talbumine 
liquide  et  Falbumine  coagulée  ou  cuite  sont 
isomères^  on  jn'est  pas  surpris,  de  savoir  que 
Talbumine  cuite  absorbée  par  les  intestins  re- 
passe à  rétat  cru^  qu'elle  se  décuit  en  un 
mot. 

Lk  cuisson  est  favorable  encore  à  la  chair 
mosoulaire  par  les  arômes  qu'elle  développe 
dans  un  certain  nombre,  et  parce  qu'elle  ne 
unit  pas  à  Talbumine^  comme  nous  venons  de 
le  voir,  et  que  la  modification  qu'elle  fait  su- 
bir à  la  fibrine  est  très-légère. 
'  14  cuisson  n'est  pas  défavorable  aux  alif- 
naents  farineux  ni  aux  légumes,  parœ  qu'elle 
ne  change  pas  beaucoup  la  composition  du 
ptos  grand  nombre,  et  que  Peau  additionnée 
dfe  1/425  de  sel  en  relève  à  la  fois  la  saveur 
e^i'odeur. 

--Indubitablement,  les  fromages  odorants, 
comme  le  gruyère,  le  hollande,  le  parmesan, 
sont  nourrissants  par  la  matière  azotée  prove- 
nant du  caséum  modifié  qu'ils  renferment;- 
mais  cette  matière  l'est  moins  à  mon  sens  que 
le  caséum  frais.  Les  fromages  odorants  ont 
l'avantage  d'un  aliment  qui  se  conserve,  et, 
dans  les  localités  où  le  lait  abonde,  leur  fabri- 
cation permet  de  préparer  un  aliment  dont 
la  matière  première  aurait  pu  se  perdre  faute 
de  oonsonunateurs.  Mais  les  fromages  odo- 
rants sont  à  mon  sens  précieux  comme  assai* 


sonnement,  si  rexpression  m^est  permise, 
plutôt  que  comine  aliment,  quand  on  les  com- 
pare sous  ce  rapport  avec  les  fromages  dit 
à  la  pie. 

Dans  ralimentation  on  doit  tenir  compte  de 
la  différence  existant  entre  l'aliment  d'une  di- 
gestion rapide  et  l'aliment  d'une  digestion 
lente,  graduelle.  Sous  ce  rapport,  le  pain  de 
froment  est  un  des  meilleurs  que  je  connaisse, 
un  de  ceux  qui  soutiennent  le  plus  longtemps, 
surtout  quand  il  est  associé  à  un  aliment  azoté 
et  gras  en  même  temps  :  c'est  rassocialion 
avec  le  lard  et  les  choux  du  pain  de  froment 
ou  du  seigle  même  qui  est  si  favorable  à  la 
santé  des  habitants  de  l'ouest  de  la  France. 
Les  poissons,  dont. la  chair  est  aqueuse  et 
molle,  se  digèrent  trop  rapidement  pour  sou- 
tenir longtemps  l'homme  livré  à  un  exercice 
violent  qui  s'en  nourrit. 

Moyen  facile  et  pres^se  sûr  d'anrÂ- 
ter  la  «llarrhée  et  la  ëVMenteiie  spé- 
cialea  aux  soldats  qui  sont  latsls  par 
rhamiaité  et  par  le  froid,  par  M.  Déclat. 
Ce  moyen,  déjà  sanctionné  par  Texpérience» 
permet  au^  hommes  de  rester  è  leurs  corps, 
évite  leur  entrée  à  l'hôpital,  où  ils  sont  tout 
particulièrement  prédisposés  &  7  contracter 
les  maladies  régnantes.  Il  consiste  è  faire 
boire  aux  malades,  deux  jours  de  suite,  en 
dehors  des  repas,,  un  demi*verre  d'eau  dans 
lequel  on  met,  selon  la  gravité  :  pour  la  diar- 
rhée, de  huit  à  douze  gouttes  d'acide  phéni- 
que  cristallisé  (rendu  liquide  par  l'addition 
d'un  dixième  d'alcool),  de  dix  à  quinze  gouttes 
de  teinture  thébalque  et  de  quinze  à  vingt 
gouttes  d'alcoolature  d'aconit.  Pour  la  dyssen- 
ierie^  la  même  dose  d'acide  phénique,  de 
quinze  à  vingt  gouttes  de  teinture  thébaiqoe, 
sans  y  ajouter  d'aconit  qui,  dans  ce  cas,  sem- 
blerait plutôt  avoir  une  action  défavorable. 

On  a  expérimenté  celte  médication  au 
Moulin-Saquet  et  à  l'ambulance  Croix-Nivert  ; 
elle  a  également  réussi  à  Villejuif. 

Séance  du  21  novembre  1870. 

Inflnemee    da   eafé  et  du  eaeao  wmr 

l'aUmcntatlon.  —  Suivant  M.  Rabuteau, 
des  expériences  prouvent  que  le  café  et  le 
cacao  sont  des  aliments  d'épargne,  que,  s'ils 
ne  contribuent  pas  beaucoup  à  la  nutrition» 
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ils  empêchent  la  dénutrition;  en  d'autres  ter- 
meB,  ces  substances  agissent^  suivant  Teipres- 
sjan  de  W.  Cl.  Bernard,  comme  la  cendre  qui 
est  jetée  sur  le  feu.  G*e&t  pourquoi,  de  même- 
que  Talcool  et  le  vin  de  bonne  qnaliCé,  «lias 
sont  utiles  aux  travailleurs  et  en  général  aux 
personnes  qui  mangent  peu  ;  aussi  ne  sau- 
rait-on trop  recommander  Tusaga  du  bon 
café  au  milieu  des  circonstances  où  nous  nous 
trouvons. 

M.  Payen  dit  qu'il  lui  paratt  impossible 
d'admettre,  d'une  manière  absolue,  que  le 
cacao  seulement  soit  un  aliment  d'épargne,  en 
présence  des  faits  nombreux  et  concordants 
qui  établissent  le  contraire. 

M.  Dumas  demande  la  permission  de 
réserver  son  opinion,  en  ce  qui  concerne  le 
cacao  et  ses  préparations.  Que  le  café  ne  soit 
pas  un  aliment,  rien  ne  s'y  oppose.  Mais  pour 
le  cacao,  qui  renferme  le  tiers  de  son  poids  de 
matière  albumiooide  ou  de  fécule  et  la  moitié 
de  son  poids  de  beurre,  et  qui,  converti  en 
chocolat  par  l'addition  du  sucre,  réalise  le 
type  d'un  aliment  complet,  c'est  différent.  Si 
l'aliment  complet  pour  l'homme  semble  r6^ 
sulter  de  certaines  proportions  de  ndatières  : 
aibumineuses,  grasses,  sucrées  ou  féculentes, 
le  chocolat  semble  en  réaliser  les  données  et 
demeurer  comparable  au  lait. 

-II  est  impossible  de  croire  que  le  caractère 
du  cacao  et  celui  du  chocolat,  à  titre  d'ali*- 
ment,  puissent  être  attribués  à  la  théobromiùë 
qu'on  y  rencontre  ;  le  cacao  n'en  contient  que 
2  pour  iOO,  et  elle  ne  peut  avoir  d'autre  effet, 
si  elle  exerce  une  action  spéciiique,  ce  qui  est 
probable,  que  d'en  prolonger  Tactlon  nutritive 
sans  la  détruire. 

M.  Ghevreul;  En  principe,  rien  de  plUs 
difficile  dans  l'état  actuel  de  nos  connais- 
sances que  de  prononcer  au  nom  de  la  science 
sur  l'intensité  de  la  propriété  nutritive  de  tel 
aliment  ou  de  tel  autre,  à  cause  de  la  grande 
différence  existant  entre  Yidiosyncrasie  des 
individus;  et  ici  j'invoque  mon  expérience 
personnelle. 

•Toutes  Ids  personnes  de  ma  famille  buvaient 
du  vin,  tandis  que,  dès  mon  plus  jeune  âge, 
une  répugnance  infvificible  m'en  éloignait,  et 
cQtte  répugnance  dure'enéore.  M)ftme  isitenlôn 


du  poisson,  dégoût  d'un  grand  nomlyre  ds 
légumes,  et  je  n'ai  jamais  pu  me  résoudre  à 
boire  du  lait  pur.  Gonclurai-je  de  là  que  le  • 
poisson,  les  légumes  que  je  n'aime  pas  et  le  « 
lait  ne  sont  pas  nutritifs  ?  Non  certainement, 
parce  que  je  tiens  compte  d'uh  fait  généni, 
quoique  en  opposition  avec  mon  idU>$ynera^ 
sie. 

Je  viens  d'entendre  que  le  café  et  le  cboeo- 
lat  agissent  de  même.  Quant  à  mon  idiospn- 
croiie,  ils  sobt  tout  à  fait  dffférentg  :  le  ealé 
me  soutient  sans  que  j'accepte  à  présent  les 
raisons  qu'od' a  données  pour  en  expliquer 
l'effet,  tandis  que  le  chocolat,  dont  le  gott 
pi*est 3 agréable,  me  fait  sentir  le  besoin  de 
manger  imet)u  deux  heures  après  l'avoir  pris, 
effet  opposé  à  celui  du  café.  Consulté  dans 
les  premières  années  de  la  conquête  de  l'Al- 
gérie sur  l'usage  du  café  pour  l'armée,  je 
n'hésitai  pas  à  le  reconmiander  avec  inds»^ 
tance,  de  préférence  aux  spiritueux,  el  te' 
temps  a  prononcé  que  je  n'avais  pas  tort. 

Emploi  de  l'oMélJse  dans  raliiscMUip 

ilom  (2«  communication).  —  M.  Frémy  ré^ 
pond  aux  objections  qui  peuvent  lui  èlrefiu- 
tes  :  1*^  L'osséine  est  aliBientaire>  car  il  ré- 
sulte des  expériences  de  M.  Edwards  aîné, 
que  le  parenchyme  des  pieds  de  mooloD,  qid 
n'est  autre  chose  que  de  l'osséine,  peut  nour- 
rir des  animaux  sans  répugnance  pendant 
longtemps.  2<>  Cette  substance  n^esi  pas  nui- 
sible à  l'oi^anisme.  Depuis  la  oojmnUnicatioD 
du  31  octobre,  un  grand  nombre  de  personnes 
fimt  entrer  dans  leur  alimentation  l'osséias 
extraite  des  os  et  n'en  éprouvent  aadia  in- 
convénient. 3»  L'osséine  doit-elle  être  assbni- 
lée  à  la  gélatine  ?  Étant  réservé  ce  fait  qu'un 
principe  immédiat  ne  peut  jamais  à  lui  seul 
constituer  un  aliment  complet,  M.  Frémj 
considère  la  gélatine  comnae  étant  piarf^ts- 
ment  nutritive  et  alimentaire  lorsqu'on  rem- 
ploie dans  une  mesure  convenable.  On  peut 
faire  entrer  l'ossëiqe  en  quantité  très-notable 
dans  le  bouillon  ;  le  pouvoir  alimentaire  de  la 
gélatine  eit  moins  dév^iloppé.  Ainsi  Talimen- 
talion  peut  tirer  parti,  sous  deux  formes,  de 
la  matière  organique  azotée  qui  etiste  en  sf  ' 
grande  quantité  dans  les  os  :  soit  à  l'état  dé 
corps  seluble,  c'est-à-dirè  de  gélatibe;  Oti  bien 
sous  la"  fotme  de  tissu  organisé,  qui  est  Kos*-' 
seine. 


<i  > 
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Après  avoir  Jndîqué  le^.dîyera  modes  de 
'préparation  de  l'osséine,  M~.  f  récfiy /a^t  passer . 
àoxis  les  yeux  de  l^^cadémie  un  ifl^c^n  .rempli  ' 
dé  fragments  de  celteL,sùb^t^Qce  r^i^^ue  s^-' 
Yonreuse  par  raromati6ation>  e^  jdQnt,,plu- 
'sieurs  personnes  goûtent  en .  témqîgnapt  ^e 
leur,  lûr  aussi  satis&it  qu'iétonné, 

M^  Dumas  fait,  à  propos  de  la  gélalme, 
quelques  remar(|ues  daps  lesquelles  est  rap- 
pelé le  bom  de  Darcet^  doinl  la  notoriété  est! 
si  grande  et  qui  à  tant  reteûti .  ^ans  les  dis-, 


(  •• 


eussions'  auxquelles  cette  substance  a  donné 
lieu  il  f  a  trente  ans  environ. 


r       .       .    I 


•    I 


^  iDarcvlj  reprend  M.  Frémy,  tenait  t>our 
-km  propriétés  imlritiv^  ;d«  Ici  gélatine.  La 
.eommi8sioQ-quilutpoininéep<Afr  faife  un  râp- 
poft  ac  fit  pas  touicequlelltt' devait 'faire; 
eHeM  étém^isibie  à  la  çélttthke  non^seutè- 
*^ient  "pét  ce  ifu^tUe  dînait,  inods  surtout 
^€Mr  ce  qu'^iie  n'apcU  dU,  Cette  phfase  souli- 
gnée a  provoqué  de  la  part  de  M.  Ghevreul 
une  qssez  vive  initerpèltatlon  dans  fa  séance 
suivante.      - 

,  M.  Dumas  fait ,  remarquer  que  ,  le  mot 
gélatine  désignait  quatre^  ou  cinq  produits 
bien  différents^  et  que  la  commission  était  en 
présence  d'opinions  outrées  dans  les  ideux 
sens.  «  La  commission  de  la  gélatine  a  fait 
son  premier  rapport  en  1832,  le  Wond  ^ 
ISlii,  et  TAcadémie  Tinvita  à  continuer  les 
expériences^  sajçis  émettre  de.vpte  sur, ses 
conclusions.  Xe  premierrapport.de  la  com- 
mission constitue  un  beau  Mémpire  deM.G^e- 
Treul  que  toua  les  chimjlstes  connaissent.  Le  ! 
second  rapport  constitue  un  Mémoirevde  plfy- 
siologie^  œuvre  de  Magendie;  en  éloignant 
tout  vote  sur  tes  conjcjusions,  l'Académie  lui 
en  restituait  le  mérite  et  la  respornsabilité. 
Ce  travail  met  en  évidence  les  principes  sui- 
vants: ^      ■ 

«  Les  aliments  simples  ne  suffisent  pas  à  la 
^utritio^  :  la  fibrine,  Talbumine^  la  gélatine 
pure  ou  aromatisée,  la  graisse,  la  fécule,  prises 
séparément,  spnt  des.aljments  insulûsantSt 
à  côté  desquels  les  animaux  meurent  d'inani- 
tion. 

«  Tel  animal  se  laisse  mourir  à  c6té  d^une 
ration  journalière  de  1,000  grammj^  de  fi- 
brine, que  150  grampaes  de  ;Viande  l'émettent 
sur  pied. 


..  «  Quel  est  donc  ce  principe  particnlier.qui 
rend  U.  viamde  un  alinieot.si  parfait  ?  se  de- 
mand^it^n  alors.  Eoi  attendant  que  la  ques- 
.tion  soit  résolue»  répétons^  que  •reoqiloi  éi- 
rçot  du  parenchyme' des  os  est  préférable  à 
toqte  autre  manière  de  les  Utiliser,  et  qu^^l  faut 
en  revenir  aux  excelleikts  préceptes  et  aux 
.procédés  de;  préparation  si  bien  formulés  par 
M«  DarcQtydîès  iftl/i.»  ••; 


i       •       I 


I    I . 
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AsaocAaUo^i  l^énérale  de  prévoyanee 
^t;d^  •ecomns  iBkiitveU  dee  médeeljUL'de 

lf^iMice,,-T*,M.  le  président  de  l'Association 
générale  avait  adressé  ia  eirculaire  suivante  à 
MM.^les  présidents  des  Sociétés  locales,  «vant 
le  second  siège  de  Paris. 

».  .  ■  ■       t 

Paris,  le  25  marff  1871. 

.       j         .  •  •    "  Il  ;  .i  )  .  .  «:i    ' 

Moiisieur  et  très^honoré  président, 
Jie  Conseil  général  de  notre  ;  Association 
attendait  avec  impatience  le  moment  de  re- 
.  nouer  avec  vous  des  relations  si  cruellepoest 
et  depuis  si  longten^s  ipt<^rrompù(es,  eliSOn 
premier  soin,  dès  qu'il,  I!a  cru  possible,  a^é^ 
de  me  charger  de  m'enquérir  de  Tétât  d^  cb^- 
oune  des  Sociétés  locales.  Je  m'empresse  de 
remplir  ce  devoir,  l^çuceuf  de  faire  cesser 
l'isolement  dans .  lequel  npus  ayons  vécu  jies 
uns  à  regard  des  autres,  mais  sans  ponyçir 
me  défendre  d'un  sentiment  de  douloureuse 
angoisse.  Dans  le  deuil  public,  combien  de 
deuils  particuliera  allons-nous,,  coipptier,  au 
!sein  de  la  famille. médicale;  dans  le  désastre 
de  la  patrie,  qpe  de  désastres  privés  noius 
allons  avoir  .à,  reconnaître  I  Pourrons-nous  les 
secourir  tous  ?  Nous  le  tenterons  du  moins,  et 
nous  l'espérons  de  toute  la  force  de  notre  jEoi 
dans  ia  puissance  de  l'Association.  Si  triste 
que  soit,  en  effet,  la  preuve  qui  nous  en  est 
fournie  par  la  dureté  dps  t^mps,  elle  éclate 
néanmoins  de  telle  façon  qu'il  faudrait  au- 
jourd'hui instituer  et  organiser  notre  GEuvre 
de  secours  et  de  prévoyance,  i|i  elle  n'était 
heureusement  dans  toute  sa  vigueur  et  prèle 
à  tous  les  sacrifices  pour  venir  en  aide  à  ceux 
d'entre  nous  qui  auront  le  plus  souffert  et 
dont  les  malheurs  auront  dépassé  les  res- 
sources. 
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Je  TOUS  deaiande  donc,  cher  et  honoré  ]»€- 
Moki,  de  Toaloir  liieo  a?aat  tout  m'idreaer 
le  rtksfé  des  pertes  qa*a  ûites  le  personnel 
de  fotre  Sodéléel  des  demandes  de  seeoors 
qne  fons  avez  déjà  reçues  on  qœ  imm  pré- 
voyez, ainsi  qne  des  moyens  dont  tous  dis- 
posez ponr  j  faire  face. 

Le  moment  approche  où  clîaqae  année  ra- 
mène notre  Assemblée  générale;  le  pins 
ardent  désir  dn  Conseil  eôt  été  de  nons  Toh- 
soifant  la  cootome  ions  réunis  pour  tra?ailler 
à  rcEoTre  commune.  Cependant  U  n*a  pas 
cm  pouvoir  prendre  sur  loi  de  tous  conToqner 
à  répoque  habituelle,  c*est-à-dire  dans  moins 
d'un  mois  ;  car,  quelque  intérêt  qu'il  y  ait  pour 
rAssoeiatioo  à  puiser  de  nouTeUes  forces  dans 
une  entente  parfaite  de  tous  ses  représentants, 
et  de  ne  pu  laisser  en  suspens  des  questions 
très-urgentes,  le  Consefl  a  pensé  que  des  diffi- 
cultés de  plus  d'un  genre  pourraient  arrêter 
un  très-grand  nombre  de  présidents  et  de  dé- 
légués, et,  avabt  de  prendre  un  parti,  il  a  tenu 
à  TOUS  consulter.  Je  tous  prie  donc  de  Toolofr 
bien  me  foire  savoir  sans  relard  quel  est  TOtre 
sentiment  sur  les  trois  proposiltons  suivantes 
entre  lesquelles  les  stIs  peuvent  se  partager  : 
Convient-il  de  tenir  l'Assemblée  générale  le 
i6  avril  prochain  ?  Convient-il  de  l'ajourner  à 
Tannée  prochaine  ?  Convient-il  enfln  de  la  re- 
porter, pour  cette  année  seulement,  à  la  fin  du 
mois  d'octobre  7  II  est  bien  entendu  que,  dans 
tous  les  cas,  il  ne  s'agirait  que  d'une  réunion 
d*afraires  sans  solennité  et  sans  apparat 
d'aucune  sorte.  Vous  nous  permettrez  de  dé- 
cider entre  ces  trois  partis  suivant  les  réponses 
que  je  recevrai  de  chacun  des  présidents, 
rajoute  seulement  celte  considération,  c'est 
que  plus  l'Assemblée  serait  prochaine,  moins 
le  secrétaire  général  serait  en  mesure  de  faire 
son  rapport  général  annuel  dont  Ions  les  élé- 
ments lui  font  défaut. 

Alors  môme  qu'il  n'y  aurait  pas  d'Assem- 
blée générale,  il  est  une  question  qui  s'im- 
pose et  sur  laquelle  dès  à  présent  je  sollicite 
voire  examen  et  votre  avis  :  c'est  celle  de  la 
silualion  qui  est  faite  aux  présidents  des  Socié- 
tés locales  et  au  président  de  l'Association  gé- 
nérale parle  décret  du  27  octobre  1870,  dont 
je  vous  demande  la  permission  de  remettre  le 
texte  sous  vos  yeux  :  m  Le  Gouvernement  de  la 
«  défense  nationale,  vu  Part.  3  de  secours  mu- 
«  tuels,  en  vertu  duquel  les  présidents  des  Socié- 


tés do  décret  du  26  mars  1853  snr  les  Sociétés 
«  approuvées  oo  déclarées  d'otflité  publiqoe 
c  étaient  nonsméi  par  l'Empereur;  eoosîdé- 
«  rant  qui!  y  a  urgence  de  régler  le  mode  de 
m  nomuation  des  présidents  deadites  Sociétés, 
c  STant  tonte  réTîslon  de  la  législalkm  sur  les 
<  Sociétés  de  secours  mutuels,  décrète  :  L'ar- 
«  tide  3  susTisé  est  abrogé  :  les  présidents 
«  des  Sociétés  susmentionnées  seront  élus  par 
«  les  Sociétaires.  •  A  Trai  dire»  ce  décret  ne 
constitue  pas  ponr  les  diTers  éléments  de 
de  notre  CEuTre  une  innovation  ;  car  Tanto- 
rité  supérieure  s'est  presque  sans  exception, 
partout  et  toujours,  bornée  à  sanctionner  les 
choix  que  lui  avaient  désignés  les  lilires  votes 
de  nos  sociétaires  ;  le  rensplacement  dn  pré- 
sident de  l'Association  générale,  im-même, 
s'était  fait  sur  la  présentation  d'une  liste 
dressée  en  Assemblée  générale  par  les  saffifi- 
ges  des  présidents  et  délégués.  Ainsi  que  je 
vous  le  faisais  pressentir  dès  Tannée  demièn, 
ce  qui  n'était  qu'une  tolérance  est  devenu  un 
droit  C'est  donc  par  l'élection  directe  qne  toi 
Sociétés  locales  auront  à  procéder  à  l'avenir  à 
la  nommalion  de  leurs  présidents  et  à  pour- 
voir aux  vides  qui  existent  4^ns  quelques-unes 
de  nos  Sociétés.  Mais  le  Conseil  n'a  pas  cra 
qu'il  y  ait  lieu  à  une  réélection  de  tous  les 
présidents  actuellement  en  exercice,  qui  ne 
doivent  leur  titre  et  leur  mandat  qu'à  la  con- 
fiance déjà  manifestée  de  leurs  confrères 
associés. 

En  ce  qui  touche  le  président  de  TAssoda- 
iion,  il  me  sera  permis  d'ajouter  que  je  voas 
serai  particulièrement  reconnaissant  de  sou- 
mettre à  la  délibération  de  la  Société  que  vous 
présidez,  dans  sa  plus  prochaine  réunion,  le 
mode  suivant  lequel  devra  être  nommé  celui 
qui  aura  désormais  l'honneur  d'être  placé  à 
la  tête  de  l'Association  générale.  Sera-t-il  élu 
directement  par  tous  les  sociétaires  votant  au 
siège  de  chaque  Société?  Gontinuerâ-t-il  à 
être  élu  patr  TAssemblée  des  présidents  et  dé- 
légués représentants  naturels  de  -rCEnvreî 
J'attendrai  la  décision  dont  vous  voudrez  bien 
vous  faire  Tinterprète,  pour  fixer  le  moment 
de  toute  manière  prochain  où  devra  être  éln 
à  nouveau  le  président  de  l'Association. 

Un  sujet  bien  douloureux  et  bien  grave  a 
encore  occupé  le  Conseil  général  ;  et,  en  vous 
transmettant  sa  résolution,  je  ne  doute  pas  de 
l'assentiment  unanime  qu'elle  rencontrera, 
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bien  sûr  de  n^aToir  fait  que  devaDcer,  mon- 
sieur et  cher  président,  vos  plus  intimes  con- 
victions. Dans  le  déchirement  de  la  France» 
fautril  laisser  se  briser  les  liens  qui  unissent 
à  noire  CEavre  plusieurs  Sociétés  locales  que 
nous  comptons  parmi  les  plus  florissantes  et 
les  plus  fécondes  7  Nous  n'avons  pas  même 
voulu  que  la  question  fût  posée.  Et  nous  avons 
décidé^  certains  de  votre  approbation,  que  les 
membres  de  TAssociation  résidant  dans  Tun 
des  départements  violemment  arrachés  du 
sein  de  la  patrie,  non-seulement  continue- 
raient à  compter  .'parmi  nos  associés,  mais 
encore  trouveraient  dans  notre  CEuvre  le 
même  appui  matériel  et  moral,  la  même  mu- 
taalité  confraternelle  que  par  le  passé.  Pas 
plus  que  nous  ils  ne  voudront  désespérer  de 
Tavenir. 

EnfiOfCheret  honoré  président^  il  est  un 
dernier  point  sur  lequel  le  Conseil  a  désiré 
ayant  d'agir  prendre  votre  avis  et  celui  de  votre 
Société.  Il  nous  a  paru  qu'il  serait  digne  de 
TAssociation  générale  des  médecins  de  France 
de  prendre  près  des  pouvoirs  compétents  l'ini- 
tiative d'une  mesure  qui  ferait  disparaître^  dans 
la  limite  où  8*arrète  le  droit,  les  autorisati9nB 
d'exercice  de  la  médecine  en  France  trop  sou- 
vent prodiguées  à  titres  de  simples  faveurs  1 
ministérielles^  ei  concernant  les  médecins  que 
leur  nationalité  rattache  à  l'un  de  ces  pays 
allemands  qui  se  sont  mis  d'eui-mèmes  hors 
la  loi  de  Thumanité  et  de  la  civilisation,  et 
qui  ne  doivent  plus  compter  sur  les  trop  fa- 
ciles libéralités  de  l'accueil  et  du  caractère 
français.  Veuillez  me  dire  si^  en  donnant^ 
suite  à  celte  idée»  le  Conseil  général  sera  l'in- 
terprète fidèle  des  sentiments  de  l'Association 
et  le  défenseur  bien  inspiré  de  ses  intérêts.    \ 
Je  termine  cette  longue  lettre^  Monsieur  et 
très-honoré  président,  en  vous  redisant  encore, 
au  nom  du  Conseil  et  au  mien,  tous  les  vœux 
que  nous  formons  pour  que  votre  Société -et 
vous-même  n'ayez  pas  été  trop  éprouvés,  et 
la  confiance  que  nous  mettons  en  vous  pour 
affermir  et  étendre  notre  Association  bienfai- 
sante, et  Taider  à  réparer  tout  ce  qui  n'est  pas 
itréperable  dans  les  malheurs  que  nous  avons 
mission  de  soulager. 

Veuillez  agréer,  Monsieur  et  cher  président, 
l'expression  de  mes  sentiments  de  haute  es- 
time et  d'entier  dévouement. 

A«  Taroisp. 


Faevllê  de  mMecine  âe  Paris.  —  La 

Faculté  de  médecine  a  ouvert  ses  cours  d'été 
et  sa  session  d*ezamens  le  lundi  la  juin. 
Nous  indiquons  ici  l'objet  de  ces  cours  et 
les  jours  et  heures  où  ils  ont  été  ouverts  par 
MM.  les  professeurs. 

COURS  ATANT  LIEU  LES  LUNDIS^  MERCREDIS 
ET  VENDREDIS. 

M.  le  professeur  Bâillon^  à  H  heures  :  Pa^ 
raMes  de  V homme ^-^ Principaux  végétaux 
ewiployéê  en  thérapeutique. 

M.  le  docteur  Polalllon,  agrégé,  le  ih  juin, 
à  midi  :  Physiologie  des  nerfs. 

M.  le  professeur  Dolbeau,  le  vendredi  16 
juin,  à  8  heures  :  Maiadies  des  appareils. 

M.  le  professeur  Tardieu,  le  vendredi  16 
Juin,  ^  U  heures.  Infanticides,  -^  Maladies 
mhnuléeif^De  la  FoUe^  ^  De  la  Déonto- 
logie^ médiecUe. 

COURS  AYANT  LIEU  LES  MARIXIS,  lEUDIS 
ET  SAMEDIS. 

M.  le  professeur  Regnault,  le  jeudi  15  juin, 
à  11  heures  :  Histoire  pharmacologique  des 
principaux  médicaments. 

M.  le  professeur  Pajot^  le  jeudi  15  juin,  à 
midi  :  Des  opérations  obstétricales. 

M.  le  professeur  Vulpian>  le  15  juin,  à  2 
heures  :  Étude  des  lésions  d'origine  inflam- 
matoire. 

M.  le  professeur  Hardy,  le  jeudi  15  juin, 
à  8  heures  :  Maladies  des  appareils  diges^ 
tifs  et  urinaires. 

M,  le  professeur  Bouchardat,  le  samedi  17 
juin,  à  h  heures  :  Boissons  fermentées,  — 
Travail,  —  Hygiène  générale.  ^ 

M.  le  professeur  Gubler,  le  jeudi  15  juio^ 
à  5  heures  :  Médicaments  altérants  [suile\ 
—  Médicaments  irritants. 

Les  cliniques  de  la  Faculté  ont  lieu  loua 
les  jours,  de  8  heures  à  10  heures  du  malin, 
savoir  : 


CLINIQUES  MÉDICALES. 

A  la  Charité.  —  Ouverture  du  cours  le 
13  juin.  — M.  le  professeur  Bouillaud;  sup- 
pléant, M.  le  docteur  Isambert,  agrégé. 

A  PHôtet-Dleu.  —  Ouverture  du  cours  le 
13  juin.  —  M.  le  professeur  Béhier. 

A  la  Charité.  —  Ouverlure  du  cours  le 
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MÉLANGES. 


ih  Juki.  *^  M.  le  prefeiMear  Germain  ÏRSei 

j^  la  Pitié.  --Ouverture  du  oeurs  le  14 
juin,  r^  Mw  le  professeur  Lasègue. 

.    qi^lQU]^  GHIRUllGCGALII. 

^  V Hôtel-Dieu.  —  Ouverture  du  courff  le 
•  •  •  : —  M.  le  professeur  Laugierr 

À  la  Charité.  —  Ouverture  du  cours  le 
13  juin.  —  M.  le  professeur  Gosselin. 

A  to  Htié.  ^  Ouverture  du  coure  le  15 
juîD.  -:^  M.  le  professeur  Broc». 

Hôpital  des  Cliniques»  •^  Ouverture  du 
COUTS  le  1?  iuin.  —  M.  le  profeaseur  Riehét 

Hôpital  des-  ClMgiées.  ^^  Ouverture  du 
OQprs  le  mardi!i3  juin.-^M.  le:pr(xfésseur 
Depaid^:  Clinique  oèSiéMcule. 


*  •  t. 


•^  If  AdU  les.  ^iudlatiis  sont  informéa'  que  le'\ 
registre  deA  ioscriptioitf  eftt  imiBédiatemeiiit 
ouvert,  et  que  ceux  d'entre  eux  qui  s»  troii- 
vent  dans  des  conditions  scolaires  régulières 
sont  admis  à  prenilré  cumulativement  les 
inscriptions  de  novembre  1870,  janvier  et 
avril  1871. 

—  Par  arrêté  du  27  m^i,  M.  le  docteur  Mi- 
chel-Ë  variste  a  :  été  nommé .  médecin  inspec- 
teur adjoint  des  eaux  thermales  deCauterets. 
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Inlmmatioiia  précipitées    à  refaUre, 

—  Un  pionnier  de  la  landwehr  de  Berlin 
écrit  A  la  Nouvelle  Pressa  libre  : 

«  Les  immenses  cl^ampa  de  bataille,  autour 
de  Metz  ne  cessent  pas  encore  d'être  dei^ lieux 
d'horreur.  Quelque  meurtriers  qu'aient  pu 
être  les  combats  pendant  lies  journées  du  mois 
d'août  de  l'année  dernière ,  quelque  terrible' 
qu'ait  pu  se  présenter  alors  l'aspect  des  champs 
de  bataille ,  couverts  de  milliers  de  morts  et 
de  blessés ,  quelque  funeste,  qu'ait  pu  être 
pendant  le  siège  l'influence  des  miasmes  s'é- 
levant  de  lombes  immenses ,  plates  et  mal 
couvertes,  il  n'est  pas  possible  que  le  dégoût 
et  l'horreur  aient  pu  égaler  ce  que  nous  éprou- 
vons depuis  trois  semaines,  jour  par  jour,  que 
nous  sommes  occupés  aux  travaux  de  désin- 
fection qui  ont  été  entrepris^ 

«  Rehausser  des  tombes  mal  couvertes  qui 
dégagent  des  gaz  délétères  et  parmi  lesquelles 
apparaissent  par-ci  par-là  des  parties  entières 
de  cadavres,  peut  être  considéré  comme  un 
travail  facile  et  peu  rebutant  en  comparaison 


de  îa  tâche  pénible  qui  nous  est  éthue  dH)uvrir 
cèS  vastes  fosses,  d'entetrér  à  une  plus  grande 
profondeur  ces  corps  estr'opî^  et  décomposés^ 
de  les  couvrir  dé  chaui ,  de  recherç^er'cer-' 
tains  cadâvïÎBS.  surtout  cçux  d'officier J,  de  les 
trâtisporter  à  plusieurs  Fijomèlres  de  dis-' 
tance;  oti-ehcbrè  de  trieli'  tout  le  contenu 
d^une  grande  fosse  ct^éusée  dats  uii  terrain 
rocailleux',  pour*  Wé' déposer  dads  un  endroit 
mieut  approprié ,  si' Ton  he^rélère  enduire 
lèSs  corps,  en  masse,  'de  goudron  et  dlmlle  de 
pétrole  pour  les  brûler.  '*  '        '   '\\ 

«  Cette  dernîère'imStéSe  V  été  employée  1 
dlfféreiiteÉr^  reprises,  et  est  préférable  au  point' 
de  ^e  sàhttàire.  téi  travaux'  sont  certaine- 
ment nééeéail^s ,  •  autrement  là  cbntrée  de- 
viendrait inbàbitable:  »" 


.  I 


Bésliîireetlott.  —  Le  princé  Or loff;  prési- 
dent du!  comité  d'assainissement'  dès'  champs 
de  bataille,  à  Bruxelles,  vient  àe  '  reèe»' 
voir  mi  rapport  de  ^,  le  conduc(ettr  des 
ponts  et  chaussées  Trouet,  directeur 'des  Ira-' 
vaux  entrepris  par  le  comité  sur' le  champ  de 
bataille  de  Sedan.  Les  glacis  tfe  cette  ville 
viennent  d'être  entièrement  asSainfé. 

M.  Trouet  y  a  désinfecté  soixante-dix  fosses, 
datis  lesquelles  ét^eiii  accumulés  de  1,500  à 
2,000  cadavi^  de  chevaux  è{  de  bœùfi ,  à 
peine  recouveHk  de  tette.         '; 

tTaprèÎB  les'  indications  du  comité,  M*.  Trouet 
va  maintenant  opérer  la  désinfection  dès  rivM 
dèia  Meuse',  afnii  'qtie  celle'  du  lit  même  de 
cette  rivière.    '  '  ^ 

Le  président  du  éomité'  se  Tendra  sur  Jet 
lieux  dans  le  courant  de  la  liemafne  prochaine, 
afin  d'inspecter  la  marche  des  travaux  si  heu- 
reusement inaugurés  par  la  rapide  désinfec- 
tion des  glacis  de  Sedan. 

»  I  '  -  .        . 

ifiiat  «anltalre  de  iPuiriié;  '  •<-  Beaucbup 

de  familles  ne  rentrent  pas  à  Paris,  dans 'la 
^rsuasidtt  où  elles  sont  i|ue  des  maladies 
pestilentielle^  doivent  y  être  le  résultat  de 
l'ensevelissement  sommaire  des  cadavres  des 
insurgés  et  des  soldats  tombés  victimes  de  la 
guerre  civile.*  L'ensevelissement  de  morte  ^rès 
des  lieux  où  ils  ont  succombé,  nécessité  par 
les  clrconstanoes^  n'a  été  que  provisoire,  et  ils 
ont  étëy'aufisilêt  que  possible,  exhumés  et 
transportés  dans  -les  fosses  communes  des  ci- 
metières. C'est  chèse  faite  actuellement.  Nous 


.FAITS  DltJBftS* 


pouvons  affirmer  à  nos  concitoyens  des  dépar- 
tements qu'aucune  crainte  de  maladie  épi- 
démigue  ne  doit  les  empêcher  de  revekui^  à* 
Paris.  En  fait  d*épidémie,  il  n*y  a  qu'épidémie 
de  santé.On  en  jugera  par  les  bulletins  suivants 
de  mortalité,  pour  les  seroaiqçsdu  3  ai)  S^  jpi 
et  du  10  au  16  juin.  La  publication  de  ce  bul- 
letin hebdomadaire,  suspendue  sous  le  gou- 

,  vernement  de  rHôteUde-VJile,  a  été  reprisct 
depuis  la  rentrée  de  Tarmée  qui  nous  a  déli- 

,  ytés  A-m  règne  qui  était  anssi  bi»i;o6lQi  du 
désordre  ot  de  i'imirie!  que  celui)  â€  i  to  ler- 

>  Sffirtalt^  peaiant  la  «^«truBlfle'  du  Z  au 

9  in^Tt  ,1871.  i-T  VaiWe,: 4;  searlatioe,  4;i 
,roug^<^^  l»;/i^iu]e  typhoïde,  ^  ;  éitysl^èle^  bi 
jbrondàjle,.  80'j  pneumonie^  4^  j^diarrhée^  21  ; 

dyssenterie,  2;  choléra,  O^^;  angine  ci»en- 
o9^i¥^sc'!8>|C]}oqp^M^iaffectiottspiier{érale0,  2; 
;  «^Ir^.f^itsQ^,  946.  Total>  l4&9u Le  chiCtre' de, 

1^  n^prialité,  4e  Ja  ^seiv^ine  eorcespondaiiie  ide 
.  VwufLé&  A^7Q  lataît  de,l,05a. .; 

A:L(^r^»,on  est  sous  Je, spiip.de  Tépidé-; 

çsifl  de  vs^iole  4<Nat  .nous  flommea  heur^UK- 

ment  délivrés  depuis  la  fin  de  févrlAr^.la; 
-PlP^t^im  i^.eette  maiadie^A  étiÀiLoindres,. 
.pepAiioi  ^.Awaio^idvâO  au  £7  mai  i871,>4e 

W  \\^  acaslaUne  et  la  vario(6>  y  çMit  éçale-i 
,q^pt  ^qs  meurtrières  qaTà  Pip*»;  on.  y-^a 
iPQ«i]p)â>4M!  décès,  par  scarlatine  et  23  pftr:ra«i-' 

geoie.  Il  n'y  a  pas  eu  de  ou  de  ehoUra  non! 

plus  qu'A  JPi^is,.  ,  .    ;  , 

jro^fcwjfftf/^  çp  P^rii  pendant. ia.a^naine 
.(!(»  IQ  J^tt^iid  ijuin.  -r-Vaffioie^  i«L{  scar- 
latine^ 1  ;  rougeole»  6 ;,. fièvre  typholdçy  29 ; 
,jiry9îpèla»  6  ^brooc^ite,  29.;  pneiunonJey.-61  ; 
idfurbée^.  fiô;  dyftBQiiteiie.>  4»^  roholârar:  û; 
.AnCfiae  tqouonneine^  9>{C9!9ttp,  7.^  anàcbona 
ipuerpécale«»  1|, autres  oaufies,  1,0 i8:  Mal,' 
A^tOp  La  oiQrtaUté  de  la  semaisie  correspon- 
jSiWBti^  cte  l'anaée  ISia avait .^té  da.i,!^/^. 

Le  bulletin  fait  observer^  à  propos  de  la 
4fM^ièrej;seiiiAme;(  Wifi/j  figure  ^ua  nombre 
,e;s^pl40ipel..de  morAs  aocjdanleUes .  dont  le 
déti^l  sera  indiqué  au  BnHeti^nnûimtei  deia 
statistique  municipale.  Ce  chiffre  mj^ilioft- 
nel  tie|kt  sans  doute. ap^  ibteasuraa  résultant 
4e  lajguerrftjçivile, .... ,  . ./  » 

.  A.  LçQdr^s»  on  a  pxk  ,dans  la  negaaine  du 
28  mai  1871,  pour.la  variole^  9^9;;  çca^lat^t^,! 
25;  roug^le,  16;  fièvre  typliplrte,.  20;./ty^ 
phus»  10  ;  choléra,  t.  On  a  peu  à  s'înguiéter' 


613 


de  cette  maladie,  puisqu'il  n'y  a  eu  qu'un  cas 
à  Londres  en  une  quinzaine,  et  pas  un  seul  à 
,  Paris. 

Coan.  ^  Hôpital  des  enfants,  —m.  le 
.  docleur  Henri  Boger,  professeur  agrégé  de  la 
Faculté,  a  commencé  le  cours  clinique  des 
maladies  des  enfants  le  samedi  17  juin. 

Conférences  et  ezerdoes  cliniques  les  lun- 
dis, jeudis  et  samedis,  à  8  heures  et  demie. 

IV'écraioyle.  —  M.  Longet,  professeur  de 
physiologie  à  la  Faculté  de  médecine  de  Jtti- 
rls,  membre  de  TAcàdémie  des  sciences  et  de 
TAciidémie  de  médecine,  mort  subîlement  k 
•Bordeaux,  le  2û  avril  tfértîier,  dans  ïa  maison 
de  son  ami,  M.  le  profeteeur  Oté; 

—  M.  le  docteur  Liégeois,  agrégé  de  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris,  chirurgien  des 
hôpitaux,  quia  succombé, dit-on,  à  une  atta- 
que d'apoplexie  foudroyanfe,  âgé  de  Ui  ans. 
n  laisse  inacheyé  un  Traité  de  physiologie^ 
donVune  première  partie  avait  paru  et  faisait 
désirer  jla  suite.'  Au  'commenceDoiBnt  de  la 
guerre,  ^.Liégeois  avait  quitté  Paris  à.  Ja 
tète  d'une  ambulance»  Il  venait  de  recevoir 
la  décoralipa  de  1a  Légion  d'honneur  po^r 
prix  de  ses*  services.         * 

-n   •        •  •      •      •..  ..  '    .  i 

::  rr  M*  lo  docteur  Poret,  m^decHQ  deTAsUo 
d'aliénés.  4' A^x^re,  mo^t  àg4  4e  61, ai», . 

<«*-  M .  le  docteur  Mbreau  (Nicolas),  médecin 
de  la  mdrfase,  tuéi^dnc^  jours  avant  rentrée  de 
"fannéé  française  à. Paris,  par* un  obus,  dans 
t^mbuianee  de  la  Porte^Mailiot^^^'il-  dirigeait 
depiuis  sept  •semaines.  H  n^aviît  que  ^9  ans» 

—  M.  Payeû,  riîlusbe  chimiste,  Ttfn  des 
Vétérans  de  TAcadémie  des  sciences,  et  dont 
ie  nom  se  rattachait  à  la  médecine  par  le  iit^ 
d^associé  libre  à  l'Académie  de  médecine, 
qu*il  avait  ÀbIHcité  comme  un  honneur  et  ^'il 
avait  d'aitjeurs  justifié  par  fane  assiduité  très- 
graude  à  ses  séances  et  par  une  part  active  à 
ses  travaux,  l^rappé  d'apoplexie  le  11  mai 
dernier,  pendant  sot  l'epas,  il  a  succombé  le 
lendemain.  H  était  Agé  dé  76  ans. 

^  M.  le  professeui:  Wagner  (Albreicht)  de 
Kœnigsberg^  hiort  i  DÀle,  te  15  février. 

—  M.  le  pro^ss^ur  VoQ  Niemeyer  (Félix), 
yn^t  tout .réc^Âam^ntjL. Nancy.  Il  est  l'auteur 
d'un  TraÙé  de  médecin^  pratique  ^ont  nous 
possé49U9  une, traduction  française. 


&n 


VARIÉTÉS. 
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IV.    VARIETES* 


lies  médediM  dcTaiit  Tltteendle. 


t<^a6tol*Dle«  et  Moire- Dame. 

On  c^it  la  conservation  da  l'égUae  Notre* 
Dame  au  courage  et  au  déTpueineiit  des  inter- 
nes de  TBôlel-Dieu.  Voici  les  déUils  qu'a  fait 
eonnallre  à  ce  sujet  Tun  d'eux»  M.  Hanot  ; 

«  Dans  la  nuit  de  mardi  à  mercredi*  raconte 
cet  interne^  je  m'étais  endormi  sur  un  fau- 
teuil dans  (a  salle  de  garde.  Vers  trois  heures 
du  matin,  alors  que  le  jour  commençait  à 
poindre,  je  fus  éveillé  par  des  cris  qui  ve- 
naient de  la  rue  ;  je  me  mis  à  la  fenêtre,  et 
j'aperçus  des  hommes  escortant  une  voiture 
chargée  de  barriques  et  arrêtés  devant  la  bar- 
ricade du  pont  Notre-Dame. 

•  A  la  voix  du  chef  qui  commandait  d'aller 
vite^  les  barriques  furent  mises  à  terre  et  rou- 
lées à  travers  une  brèche  pratiquée  à  la  barri- 
cade jusque  sur  la  place  du  Parvis. 

«  Je  prévins  un  de  mes  collègues  qui  som* 
meillait  aussi  dans  la  salle  de  garde»  et  tous 
les  deux  nous  descendîmes  à  la  hàfe. 

«  Nous  trouvâmes  à  la  grille  de  la  porte 
d'entrée  un  lieutenant  d'état^^major  de  la  garde 
nationale,  homme  d'une  trentaine  d'années, 
d'nne  certaine  distinction  d'allures  et  de  phy- 
sionomie, et  qu'on  ne  saurait  mieux  peindre 
qu'en  le  comparant  à  ces  beaux  gaillards 
d'ofûciers  allemands  à  la  barbe  blonde  si  soi- 

s 

gnée,  au  teint  d'un  rose  remarquable,  au  port 
si  roide,  si  guindé. 

«  Il  avait  autour  de  lui  une  vingtaine  de 
jeunes  gens  de  iA  à  18  ans,  couverts  de  ca- 
potes marron  qui  leur  descendaient  jusqu'aux 
talons,  avec  des  képis  trop  grands  aussi  qui 
leur  couvraient  presque  les  yeux,  les  mains 
toutes  noircies,  et  armés  de  chassepotB. 

«  Au  nom  de  la  Commune,  l'ofûcier  deman- 
dait au  concierge,  qui  le  premier  l'avait 
abordé,  une  bougie,  des  vrilles,  des  seaux,  des 
balais,  une  pince  de  serrurier. 

«  Le  ton  était  bref,  menaçant;  les  fusils 
étaient  braqués  :  il  fallait  obéir. 

«  Un  des  inflrmiers  chargés  de  satisfaire  à 


ces  ordres   apprit   de   ces   hommes   qu*ils 
avaient  mission  d'iacendier  Notre-Dame. 

«  Nous  nous  approch&mes  de  Tolflcier  pour 
itti  Um  remarquer  que  mettre  le  feu  k  la  ca- 
thédrale c'était  aussi  compromettre,  sacrifier 
même' sûrement  la  vie  de  900  malades  ou  bles- 
sés contenus  dans  l'hôpital.  L'homme  ne  ré- 
pondit que  par  monosyllabej,  réitéra  ses 
ordres,  nous  ordonna  de  nous  éloigner,  et 
tourna  les  talons/ 

«Le  directeur  de  THÔteUDieu  était  encOTS 
le  fbnctionnarre  nommé  par  la  Commune; 
nous  le  fîmes  prévenir.  Il  descendit  et  ent 
avec  l'officier  un  colloque  qui  dura  une  demi- 
heure  environ,  temps  pendant  lequel  les 
objets  demandés  avaient  été  successivement 
remii» 

«  Il  revint  vers  nous  et  nous  apprit  que 
Notre-Dame  ne  serait  pas  hnmédialement 
incendiée,  qu'on  eu  référerait  au  G<xnilé  de 
salut  public,  auquel  on  exposerait  la  situation, 
et  que,  s'il  était  nécessaire,  l'adralnlstratiOB 
serait  prévenue  à  l'avance. 

«  L'officier  se  retira  avec  sa  troupe. 

«  Quelques-  testants  après,  environ  cent 
relîgieBses  se  présentaient  à  la  grille  dé  VA- 
pital,  demandant  Thospitalité. 

«  Ces  pauvres  flimmes,  toutes  tremblantes, 
fuyaient  uncéuvemt  de  la  rue  d'Enfer,  qui 
venait  d'être  inoeodié*  BUes  étaient  cepen- 
dant escortées  par  quelques*  lédérés,  qui 
n'eurent  rien  de  plus  pressé  que  de  déèiaier 
avec  jactance  qu^ux-mèmes  avaient  allumé 
l'incendie. 

«  La  supérieure  apprit  qu'on  avait  dû  lais- 
ser soit  en  route;  voit  Mme  dans  le  couvent, 
quinze  Infirmes  qui  n'avaient  pu  suivre  le 
cortège  I 

a  Sur  ces  entrefaitèii,  le  jour  était  tenu. 

«  Vers  onze  heures,  un  ouvrier  qui  avait  vu 
sortir  de  la  fumée  de  Notre-Dame  vînt  don- 
ner l'éveil  à  rH6teI-Dfeu.  Un  interne  en  phar- 
maéié  se  trouvait  là  ;  il  couH  avertir  ses  col- 
lègues alors  à  table.  Six  de  ces  jeunes  gens,  i 
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la  fois  pleins  d'anxiété  et  dïndignation^  s'em- 
pressent d'aller  trouver  le  directeur  et  renga- 
gent à  fournir  des  hommes  et  la  pompe  de 
ruôtel-Dieu  pour  éteindre  le  commencement 
d'incendie. 

«  Cette  démarche  n'ayant  pas  abouti^  ils  se 
rendent  eux-mêmes  à  Notre-Dame.  L'ouvrier 
qui  avait  donné  l'alarme  leur  montre  une 
petite  colonne  de  fumée  qui  sortait  par  une 
Incarne;  quelques  voisins  se  joignent  à  eux. 
Faisant  alors  appel  à  l'humanité,  ces  internes 
représentent  qu'il  y  a  à  THÔtel-Dieu  cent 
cinquante  malheureux  blessés  défenseurs  de 
la  GkMDmune,  et  qu'ils  vont  être  anéantis  par 
son  ordre.  Ces  quelques  mots  soulèvent  l'in- 
dignation des  assistants  qui  se  joignent  à  la 
petite  troupe. 

«  Le  sonneur  et  le  bedeau,  malgré  les  me- 
naces qu'avaient  faites  les  incendiaires,  livrent 
les  clefs.  On  ouvre  alors  la  porte  d'entrée  de 
la  rue  du  GIoitre-Notre-Dame.  La  petite 
troupe,  où  les  femmes,  les  jeunes  ûlles,  les 
enfants  abondaient,  était  déjà  assez  impo* 
santé.  Quelques-uns  se  risquent  au  milieu  de 
cette  atmosphère  épaisse  et  brûlante,  chargée^ 
de  vapeurs  de  pétrole;  l'obscurité  était  com- 
plète. 

a  Après  dix  minutes  d'anxiété  et  de  recher- 
ches pénibles,  —  car  à  chaque  instant  les 
plus  forts  venaient  reprendre  haleine  à  l'exté- 
rieur, —  on  allait  renoncer  à  Tentreprise, 
lorsque  survient  un  pompier  ;  on  le  prie  de 
prêter  son  concours,  ce  qu'il  s'empresse  de 
faire  malgré  la  défenle  faite  par  la  Gom- 
mitee. 

«c  Un  brasier  est  découvert  à  la  hauteur  du 
chœur.  On  se  rend  maître  du  feu  en  cet  en- 
droit. Les  plus  aventureux  marchent  ensuite 
sur  les  débris  fumants,  et  découvrent  un 
autre  brasier  à  la  hauteur  du  matlre-autel. 
nouveaux  efforts  couronnés  d'un  nouveau 
«uccès. 

«  Pendant  ce  temps  quelques  .travailleurs 
cassent  les  vitres  aOn  d'amener  un  peu  d'air 
dans  cette  fournaise,  —  ces  vitres  sont  choi- 
sies au  milieu  des  vitraux  modernes  de  peu  ^e 
valeur.  D'autre  part,  on  force  une  des  grandes 
portes,  et  l'atmoKphère  devient  un  peu  plus 
respîrable.  Un  troisième  brasier  se  trouvait  à 
Ja  hauteur  de  la  chaire,  on  en  vient  à  bout 
assez  facilement;  là,  on  avait  amoncelé  des 
chaises,  des  pupitres,  des  balustrades.  Cet 


immense  bûcher  allait  Jusque  sous  le  grand 
orgue,  et  se  joignait  à  un  autre  dressé  autour 
d'un  grand  Christ  et  d'une  statue  de  la  Vierge, 
amenés  là  tout  exprès  ;  des  papiers  étaient  à 
la  base,  le  pétrole  avait  manqué  sans  doute, 
et  le  feu  devait  atteindre  ce  bûcher  en  conti- 
nuant ses  ravages. 

«  Peu  à  peu,  le  jour  se  fait  dans  la  cathé- 
drale, l'air  devient  respirable  ;  honames,  fem- 
mes, enfants,  déménagent  ces  chaises,  ces 
balustrades  amoncelées,  et  les  portent  sur  la 
place  du  Parvis,  sans  songer  à  la  barricade  du 
pont  d'Arcole  et  sans  se  laisser  arrêter  par 
les  balles  qui  sont  envoyées  de  la  caserne  de 
la  Cité. 

a  Ce  travail  achevé,  on  peut  se  rendre 
compte  des  ravages  causés  par  le  feu  :  tous 
les  troncs  avaient  été  brisés,  les  tabernacles» 
les  reliquaires  défoncés  et  pillés»  le  lutrin  de 
bronze  brisé,  le  grand  lustre  crevé  et  ren- 
versé. L'heureuse  intervention  des  internes 
avait  rendu  peu  graves  les  dégâts  causés  par 
le  feu  :  les  boiseries  du  chœur  ont  été  pré- 
servées fpresque  complètement,  la  chaire  '  et 
les  orgues  sont  intactes  ;  les  livres  saints,  les 
chaises,  fauteuils,  sont  en  partie  brûlés  ;  les 
chapelles  latérales  ne  sont  pas  endommagées, 
mais  lé  sol  est  souillé  en  différents  endroits. 

«  Le  premier  sauvetage  terminé,  on  visite 
l'étage  souterrain,  les  orgues  et  les  galeries, 
puis  les  tours,  où  se  trouve  une  forêt  de 
charpentes  qui  remontent  à  huit  cents  ans  ; 
son  «alut  est  dû  à  l'oubli  ou  k  l'ignorance  des 
insurgés. 

«  Pendant  ce  temps»  les  fédérés  étaient 
touyours  mc^ltres  des  barricades  des  quais 
Saint-Michel  et  Montebelio,  ainsi  que  de  Ttle 
de  la  Cité. 

«  On  organise  une  garde  pour  essayer  de 
conserver  ce  qui  avait  été  si  heureusement 
sauvé;.. plus  de  quarante  personnes  se  font 
inscrire  ;  chacun  monte  la  garde  à  son  tour 
sans  être  inquiété.  Vers  onze  heures  du  soir, 
enGn,  Tile  de  la  Cité  était  au  pouvoir  de 
l'armée,  et  la  magnifique  basilique  était  défî- 
ni(ivement  sauvée,  i» 

^ous  venons  de  dire  à  qui  .^ait  due  la  pré- 
servation de  Notre-Dame  et  par  suite  celle  de 
THôtel-Dleu.  Ces  monuments  ne  sont  pas  les 
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%exï\B  qnî,  grâce  k  Finienrention  courageuse 
des  membres  da  Corps  médical^  aient  éié  ga- 
rantis contre  la  fureur  des  incendiaires.  Le 
palais  da  Luxembourg,  dans  la  eonr  duquel 
une  tourie  de  pétrole  avait  été  déjà  apportée^ 
&  été  préservé  de  l'incendie  par  l'énergique 
insistance  des  confrères,  médecins  et  chirur- 
giens des  ambulances  établies  dans  ce  palais. 
Toici  en  quels  termes  notre  honorable  con- 
frère, M.  de  Kanse^  rapporte  cet  incident 
émouvant  dans  la  Gazette  médicale  : 

«  Le  lundi  2^  mal^  à  onze  heures  du  matin^ 
deux  commandants  fédérés,  Tun  d*artlllerie, 
Tautre  des  Vengeurs  de  la  République,  se 
présentent  an  palais  du  Sénat  et  font  arrêter 
dans  la  cour  une  prolonge  renfermant  une 
touriê  de  pétrole.  Us  ordonnent  en  même 
temps  Pévacuation  de  Tambulance  en  deux 
heures.  On  peut  traîner  en  longueur  jusqu'à 
six  heures  et  Ton  obtient  un  sursis  jusqti*au 
lendemain.  Le  pétrole  est  déposé  dans  le 
poste,  sous  la  garde  de  trois  soldats  de  la 
Commune. 

«  Le  lendenuiin  mardi,  à  huit  heures  du 
matin^  nouvelle  sommation  faite  par  cinq 
gardes  nationaux  d'évacuer  l'ambulance  en 
deux  heures,  délai  après  lequel  on  doit  met- 
tre le  feu  au  palais.  Le  chef  des  hommes  de 
peine,  M.  Defaux,  qui  s'est  montré  très-cou- 
rageux et  très-utile  dans  ces  drconstauces, 
sert  d*intertnédia!rè  entre  les  envoyés  de  la 
Commune  et  M.  Danét,  resté  en  permanence  à 
Tambulance  avec  MM.  Brochin,Ferdut,pTusieur8 
jeunes  aides-majors,  Blondeau  pharmacien,  et 
rofficier  comptable  M.  Hénault.  On  répond 
aux  insurgés  qu'il  est  impossible  d*évacuer 
fambulance  en  deux  heures,  et  que  200  bles- 
sés des  leurs  (on  force  à  dessein  le  chiffre)  se- 
ront grillés  si  on  met  le  feu.  Pendant  ce 
temps  on  arme  les  officiers  malades  pour  sou- 
tenir au  besoin  un*  assaut,  et  un  capitaine 
blessé  du  102*  bataillon  de  la  garde  nationale, 
M.  Colas,  accepte  la  mission  de  se  rendre  au- 
près de  la  Commune  pour  demander  un  nou- 
veau sursis,  n  est  acoompagné  d'un  sergent 
infirmier.  Celui-ci  revieill  et  apporte  la  ré- 
ponse que  le  délégué  au  sixième  arrondisse- 
ment a  donné  sa  parole  d^honneur  que  le  pa- 
lais ne  sera  brûlé  qu'après  le  départ  du 
dernier  n^alade.  En  même  temps  Tordre  est 
donné  d'enlever  le  pétrole  :  cet  ordre   est 


exécuté.  Le  soir,  les  fédérés  doivent  revenir 
pour  réaliser  leur  projet  d*incendie.  Mai»  à 
midi  les  Versaillais,  marins  en  tête,  pénètrent 
dans  le  palais  et  les  soldats  de  la  Commune 
fuient  du  côté  du  Panthéon.  Ils  se  vengent 
une  heure  après  en  mettant  le  feu  à  la  poa< 
drière  dont  Texplosion  a  brisé  toutes  les 
fenêtres  et  tontes  les  glaces  du  palais  et  des 
maisons  des  quartiers  du  Luxemboui^g  et  de 
rodéon. 

«  L'ambulance  a  donc  préservé  le  palais  de 
rincendie  :  les  fédérés  ne  pouvaient  8*arrêter, 
dans  leur  fureur,  que  devant  leurs  compa- 
gnons d'armes  blessés.  La  protection  n'a  pu 
"être  aussi  efficace  contre  les  balles  et  les  obos 
dirigés  par  la  batterie  fédérée  du  Panthéon. 
Le  côté  du  Luxembourg  qui  fait  face  à  la  rue 
Soufflot  a  été  criblé  de  projectiles.  Les  lalles 
de  malades  avaient  été,  quelques  instants 
auparavant,  évacuées;  il  n'y  a  eu  aoean 
blessé. 

c(  Cependant  l'élat-mi^or  du  général  de 
Cissey  prenait  possession  du  petit  palais,  re- 
foulant Tambulance  dans  le  grand  Luxem- 
bourg. Bientôt  celui-ci  était  disputé  par  toutes 
les  administi'ations  que  Tincendie  a  chassées 
des  autres  palais^  entre  autres  par  l'adminis- 
tration pérfeetorale  et  l'administration  judi- 
ciaire. M*  Ferry,  arrivé  le  premier,  a  eon* 
mencé  de  suite  à  y  installer  ses  bureaux. 
L'ambulance  a  dû  lui  céder  la  place  :  elle  a 
évacué  ses  malades  et  ses  blessés  sur  le  Val- 
de-Orftce  ou  Tambulance  Saini-Sùlpice. 

«  Ouverte  le  14  septembre  1 870»  fermée  le 
31  mai  1871,  l'ambulance  du  Sénat  a-  renda 
de  nombreux  services  pendant  le  siège  et 
sous  le  règne  de  la  Commune.  Grâce  *  à  elle, 
Paris  possède  encore,  au  milieu  de  tant  de 
ruines,  l'un  de  ses  pins  beaux  monuments; 

«  La  tourie  de  pétrole  dont  il' a  été  parlé 
avait  été  transportée  dans  les  baraquements 
qu'elle  a  servi  à  incendier.  L'explosion  de  b 
poudrière  a  mis  en  pièces  les  baraques  que  le 
feu  a,  épargnées.  Il  n'y  avait  plus  de  blessés. 

«  L'ambulance  sous  tente  a  dû  être  évacuée 
dès  les  premiers  jours  de  la  lutte  à  cause 
des  projectiles  qui  pleuvaient  sur  elle  par  li 
rue  Vavin.  Les  blessés  qu*elle  renfermait  ont 
été  reçus  dans  Tambulance  du  Sénat.  Les 
tentes  ont  peu  souffert,  et  il  est  encore  pos- 
sible de  les  utiliser.  ■ 
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Urne  lac«ii«  liiéYi table.  -^  JLa  ■cience 
médtoo-légrale  de  la  Commiuie.  —  Iawl 
■meceeslen  de  la    Paeallé  de  i&éde« 

-    eine  de  tttraeboariT* 

.  PlarieQrs  de  nos  abonnés  qai  n'ont  pas  In 
ravis  que  nous  avons  inséré  à  la  seconde 
page  de  la  couverture  de  notre  numéro  du 
i«r  avril  >  et  que.  nous  avons  reproduit  à  la 
pfemière  page  du  numéro  du  i6  mai^  nous  ré- 
clament les  numéros  d'octobre ,  novem- 
bre, etc^  de  Tannée  1870. 

La  pubiication  du  journal  s'est  trouvée  sus- 
pendue par  un  cas  dé  force  majeure,  le  siège 
de  Paris  et  la  lenteur  du  rétablissement  des 
communications  qui  en  a  été  la  soito,  pendant 
six  mois  juste.  Fallait-il  refaire,  après  coup,  les 
douze  numéros  de  ces  six  mois,  afln  qu'il  n'y 
eût  pas  de  lacune  dans  la  collection  ?  Nous 
Y  avons  vu  d'énormes  difficultés»  deë  impossi- 
bilités même.  Pendant  le  siège  de  Paris,  la  vie 
scientifique,  la  vie  littéraire,  ont  été  suspen- 
dues. La  médecine  était  sans  doute  très-active, 
pins  active  que  jamais;  mais  cette  activité  se 
dépensait  tout  entière  dans  les  hôpitaux,  aux 
ambulances,  aux  remparts,  aux  tranchées,  aux 
bataillons  de  marche,  dans  la  pratique  civile, 
où  le^médecin,  le  plus  inoccupé  d'habitude, 
trouvait  largement  à  employer  sod  t«mps  ;  car 


la  population  de  Paris  avait  augmenté  d'ai 
quart,  et  cette  population  encombrante  et  en^ 
combrée  fut  décimée  par  plusii^urs  épidémie» 
successives  ou  même  simultanées ,  la  variole  > 
la  fièvre  typhoïde,  les  pneumoûies,  la  dyssen*- 
terie,  etc.  Sans  doute  les  sujets  d'observation, 
les  motifs  d'écrire  ne  manquaient  pas  ;  mais 
qui  avait  le  temps  d'écrire?  bien  heureux  et 
bien  courageux  ont  été  6eux  qui  ont  pu  pren- 
dre quelques  notes  à  la  fin  d'une  journée  de 
fatigues,  à  la  veille  d'une  autre  souvent  plus 
chargée  encore  !  L'histoire  médicale  du  siégé 
de  Paris  n'a  pu  être  faite  pendant  le  siège;  elle 
ne  l'est  point  encore  à  l'heure  qu'il  est,  grâce 
au  règne  de  la  Commune  qui  a  produit  une 
seconde  syncope  dans  la  vie  scientifique,  fis* 
pérons  qu'elle  se  fera,  mais  il  y  faut  du  loisir; 
il  faut  qu'on  soit  un  peu  remis  des  émotions 
de  la  guerre  civile,  plus  démoralisantes  qu6 
celles  de  la  guerre  étrangère. 

Sur  quels  matériaux  aurions-nous  pu  faire 
nos  douze  numéros  ?  Il  y  a  quelques  jours 
nous  avons  reçu ,  après  neuf  mois  de  séques^ 
tration ,  la  première  communication  de  noé 
collaborateurs  des  départements.  Les  journaux 
de  province  commencent  à  nous  arriver  ;  mais 
ils  ne  font  que  commencer.  La  guerre  étran* 
gère  nous  avait  fait  perdre  six  mois  de  rap- 
port avec  le  reste  de  l'univers  ;  la  guerre  ci- 
vile y  en  a  ajouté  trois. 

Le  peu  de  vie  en  quelque  sorte  végétatin 
qui  restât  pendant  le  siège  de  Paris  ne  s'eit 
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gen  forU qne  ce*  uvanti  de  UConmonede 
Paris  I  II  va  UD>  dire  que  eei  milhenreiiKi 
Tlctimu,  aprti  tTotr  uioari  lei  bnitala  ptt- 
■lou  d'DD  immoflde  clergé,  avaient  péri  daai 
uoe  leole  agoole.  Toas  lea  habitaoti  de  Parit 
OQt  vu  colpoiler  daai  lei  rues  une  Image  re- 
prAKDlaut  ces  «qaelettei  avec  l'atroce  et  ridi- 
cule explication  sortie  du  cerveau  de  la  W- 
nerve  commuoale.  Celte  iovenlloD  était  t 
l'adresse  des  coqfDJDS  et  du  ntaia.  Il  en  fallait 
une,  toDteroli ,  qui  pfit  latisfaire  lea  gens  tut- 
partiaux  et  de  bonue  foi.  Nuus  insérani  an 
Fariétii  une  noie  très-iuléreasante  au  point 
de  vue  médical  et  anthropologique,  que  H.  1« 
docteur  Prat  a  publiée  sur  ce  Hjet. 


ne  dana  lea  Académlea.  Nous 
urSsBinmeDt  reproduit  le*  deux 
lui  ont  eu  lien  à  l'&cadémie  de 
jS  reproduction  des  travaux  de 
ea  sciences,  moins  nrgente,  est 
elle  suit  ion  court  et  l'achèvera 
ibaiDi  Duméroi.  Nos  lecteurs  peu- 
suadéi  qu'ils  ne  perdront  rien  k 


s  est  sans  doute  regrettable  dans 
)n  ;  mais  uoe  lacune  est  encore 
du  remplluage  inutile.  Et  puis 
lacanea  dam  notre  existence  de- 
ine  année,  lacunes  qu'on  essaie- 
le  combler  1 

>  du  ("avril  1871  étant  la  suite 
a  16  septembre  187  >,  It  pagina- 
roier  s'y  continue  et  se  continuera 
néro  dn  15  décembre  de  la  pré- 
Ce  numéro  contiendra  la  table 
enx  années  1870-1B71,  composées 
numéros. 

lion  de  nette  publication ,  qui  a 
oli,  a  néceaaité  pour  lea  abonnés 
mlement  un  nouveau  iTslèiue  de 
nt  dont  lea  condilioni  uni  indi- 
'emiëre  page  de  la  couverture. 


erte  de  Tossuaire  de  l'église  Saint- 
Parii,  au  mois  d'avril  1871,  lous 
la  Commune ,  a  donné  lieu  à  sue 
lesquea  mysliScations  qu'on  puisse 
I,  et  dont  on  eût  pu  dire ,  à  l'en- 
savants  de  ce  terrible  gouverne' 

I  teneatU,  il  l'on  eût  pu  rire  de- 
ipnlatlOQ  odieuH  dans  laquelle  se 
le  flair  du  saog  chet  noi  modernea 

le  blanche ,  avec  on  en  Itle  otB- 
cltojen  délégué  à  la  mairie  dn 
«ment,  apprenait  an  public  pari- 
atorze  iquelelles  avaient  été  dé- 
ni un  caveau  sitaé  derrière  le 
vieille  ^lise.  Ledit  délégué  y  dé- 
ijaot  sur  yn  rapport  médico-légal 

II  de  quel  médecin),  que  ces  sque- 
louB  des  squelettes  de  femmes, 
ves  depuis  moins  de  dix  ans,  après 
reotisées  elvloléei,  onlrage  dé- 
altltode  de  ces  squelettes.  Quels 


Lea  savants  de  la  Commune  n'âTtienl  pas 
été  mieux  inaidrés ,  moralement  et  sdentifi- 
qoemenl  pariant ,  aprèa  leur  visite  anx  reH- 
gieiises  de  Picpni.  Ils  avaient  transformé  en 
iastrumeots  de  torture  intentionnels  des  lit) 
mécanique!  et  des  appareils  d'orthopédie  ap- 
propriés au  traitement  de  difformités  chei  de) 
élèves  de  ces  dames. 

Ce»  panvrei  religieuses  jouèrent  de  mal- 
heur. Dans  la  bibliothèque  de  leur  inpé- 
rlear  se  trouvait  une  thèse  sur  racconcbement 
prématuré  artiBcIvI.  Cette  découverte  s'expU- 
quail  tout  simplement  par  celle  circonstuKe 
que  l'auteur  de  la  thèse,  reçu  docleur,  l'avait 
adressée,  non  au  supérieur  actuel  du  couvent, 
mais  a  son  prédécesseur  qui  se  trouvait  ètn 
son  onnie.  C'étail  un  simple  souvenir.  L'exis- 
tence de  cette  tlièse,  oubliée  dans  un  coin  de 
la  bibliothèque  et  ignorée  même  de  son  sae- 
cesseur ,  servit  aux  agents  de  la  Commune  i 
dire  qu'on  se  livrait  au  couvent  dePieposà 
d'sbominatrtes  manœuvres  d'avortement. 

Tout  cela,  avec  tes  commentaires  de  Roebe- 
fort  dans  ion  Mot  d'ordre  ,  prétexta  l'envoi 
des  religieuses  de  Plcpus  i  Saint-Lattre ,  la 
prison  des  filles  publiques. 


On  sait  combien  a  été  agitée  de  fols  la  ques- 
tion de  la  création  d'une  quatrième  Fscolté  da 
médecine.  Aujourd'hui  que  nous  avons  pwds 
l'Alsace,  c'est  d'une  troisième toutalmpleaMil 
qu'il  s'agit.  U  succession  de  Strasbourg ,  aoa 
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officieliement  déclarée  ouverte ,  excite  Déan- 
moins  des  coovoilises^  d'ailleurs  bien  conceva- 
Mes.  C'est  d'abord  la  ville  de  Lyon  qui  de- 
puis longtemps  déjà ,  et  bien  avant  que  nous 
puissions  prévoir  nos  malheurs ,  réclamait  à 
cor  et  à  cris  la  fondation  d'une  Faculté  de  mé- 
decine dans  ses  murs^  appuyant  ses  droits  sur 
flOD  immense  population,  sur  ses  grandes  res- 
sources cliniques.  Lyon  ne  paraissait  pas 
cependant  la  ville  naturellement  désignée 
pour  èlre  le  siège  de  la  quatrième  Faculté  en 
perspective  sous  TEmpire ,  probablement  à 
cause  de  sa  trop  grande  proximité  de  Stras- 
bourgi  qui  pouvait  en  recevoir  du  détriment  ; 
c'était  plQ(6t  la  ville  de  Rennes  «  ville  calme , 
rappelant  Montpellier.  Mais  la  perte  de  Stres- 
t)0urg  ranime  naturellement  les  espérances  de 
TÉcole  de  médecine  de  Lyon.  Le  23  mai ,  le 
conseil  municipal  de  cette  ville  a  émis  un  vote 
qui  porte  que  les  crédits  nécessaires  pour  la 
création  de  la  Faculté  de  Lyon  soient  alloués  ; 
une  dépêche  a  été  immédiatement  envoyée  au 
chef  du  pouvoir  exécutif  pour  lui  faire  part  de 
cette  décision. 

La  ville  de  Nancy,  de  son  côté,  ne  s'est  pas 
endormie.  Elle  aussi  réclame  la  succession  de 
Strasbourg,  et  la  translation  dans  son  sein  des 
quatre  Facultés  qui  composaient  l'Université 
de  l'antique  Argentoratum.  Ou  sait  que  les 
Allemands,  daos  le  but  de  s'attacher  nos  pro- 
vinces perdues,  par  des  liens  indissolubles, 
veulent  faire  de  cette  ville,  non-seulement  un 
boulevard  militaire ,  mais  aussi  un  boulevard 
intellectuel.  Naocy  s'offre  à  être  notre  boule- 
vard intellectuel.  Nous  insérons  plus  loin  aux 
F(tU$  divers  la  décision  nettement  et  longue- 
ment motivée  de  la  jeune  capitale  de  la  Lor- 
raine* 

Nous  n'avons  pas  à  nous  prononcer  dans 
celte  compétition,  et  nous  voudrions  qu'on  pût 
satisfaire  à  la  fois  nos  deux  grandes  cités  de 
FEst,  ce  qui  n'empêcherait  même  pas  de  ré- 
pondre aux  vœux  de  la  vieille  capitale  de  la 
Bretagne.  Le  Lyon  médical  (numéro  du  28 
mai)  ne  demande  pas  qu'on.  dépoui,lie  ou  qu'on 
frustre  personne  au  proût  de  son  foyer.  Dans 
un  arUde,  signé  P.  Aubert,  qui  porte  le  titre 
de  Faculté  de  médecine  de  Lyon  ,  on  lit  ces 
lignes  :  «  Ce  n'est  pas  à  Lyon  seulement^  mais 
dans  plusieurs  grandes  villes,  qu'il  importe  de 
créer  des  Uuiversités  où  soient  enseignées  les 
diverses  branches  des  connaissances  humai- 


nes ;  mais  nous  insistons  sur  ce  point  que  les 
immenses  ressources  de  Lyon  et  son  i/npor- 
taote  population  la  placent  au  premier  rang. 
Si  l'on  crée  une  seule  Faculté,  elle  doit  être  à 
Lyon  ;  si  Ton  en  crée  plusieurs,  la  première 
doit  être  et  le  plus  promplement  possible 
installée  à  Lyon  ;  il  y  a  urgence  à  combler  le 
vide  laissé  par  la  perte  de  Strasbourg  et  l'en- 
seignement disloqué  de  Paris.  » 

Voilà  trois  mots  malheureux  qui  gâtent  tout 
Tarticle,  et  plus  malencontreuse  encore  est 
la  phrase  suivante  :  «  Paris  fait  défaut,  et 
voilà  tout  noire  enseignement  supérieur  en 
désarroi  ;  il  faut  que  cela  finisse.  » 

Pourquoi  ne  pas  transporter  tout  de  suite 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris  à  Lyon,  qui 
est  une  ville  si  calme,  comme  on  le  sait?  Trop 
de  violence  gale  les  meilleures  causes.  Le  mo- 
ment ne  nous  semble  pas  opportun  pour  des 
gens  sensés  de  jeter  la  pierre  à  Paris  après  la 
défense  qui  Ta  honoré,  après  les  malheurs 
qu'il  a  subis. 

D'  H.  C. 


CLINIQUE  OBSTiTRICALE. 


Des    préflentaCloni   de  l*èpaule   et   de 
le«rp  divenee  temUnaleone. 

Autrefois  l'on  admettait  que  le  fœtus  à 
terme  pouvait  se  présenter  au  détroit  supé- 
rieur du  bassin  par  ses  phins  antérieur  et 
postérieur  aussi  bien  que  par  ses  plans  laté- 
raux (épaules). 

Les  recherches  de  madame  Lachapelle  ont 
démontré  que  ces  prétendues  présentations  de 
la  poitrine  et  du  dos  n'étaient  autre  chose, 
avec  un  fœtus  à  terme,  que  des  présentations 
de  l'épaule,  le  fœtus  étant  fortement  incliné 
en  avant  ou  en  arrière,  ce  qui  permet  au 
doigt  de  l'accoucheur  d'arriver  soit  à  la  par- 
tie antérieure  du  thorax,  soit  à  Tomoplate  du 
fœtus,  et  lui  fait  croire  à  une  présentation  de 
ses  plans  antérieur  ou  postérieur. 

Les  présentations  de  l'épaule,  sans  être 
communes,  ne  sont  pas  très-rares.  Gomme  ce  ne 
sont  en  définitive  que  des  transformations  des 
présentations  de  la  tête,  toutes  les  fois  que 
l'on  en  trouve  on  peut  généralement  se  ren- 


620 


CUNIQDE.  —  BIÉMOIRES.  ~  OBSERVATIONS. 


dre  coDBpte  de  leurs  causes  et  de  la  manière 
dont  elles  se  sont  produites. 

Les  causes  des  présentations  de  Tépaule 
sont; 

{•  Une  trop  grande  quantité  de  liquide  am- 
niotique. 

L^abondance  do  liquide  amniotique  rend  le 
fœlus  trop  potûle  et  lui  permet  de  prendre^ 
dans  Futérus,  uoe  position  oblique,  position 
qui  n'aurait  peut-être  été  que  temporaire  si  la 
rupture  des  membranes  ne  Teût  rendue  défl* 
nitive^  l'écoulement  du  liquide  amniotique  en- 
levant au  fœtus  la  possibilité  de  clianger  de 
position. 

2<>  Les  obliquités  très-prononcées  de  Tu- 
térus. 

L'obliquité  utérine  dirige  la  tète/ostale  vers 
la  fosse  iliaque  opposée  à  l'obliquité^  et  l'une 
des  épaules  vient  se  placer  au  centre  du 
bassin. 

3^  Les  grands  mouvements  de  la  femme 
grosse. 

Les  mouvements  violents  auxquels  certaines 
femmes  soot  obligées  de  se  livrer  sont,  diaprés 
ce  que  j*ai  observé^  une  cause  de  présentation 
de  l'épaule.  C'est  pourquoi  on  rencontre  plus 
souvent  cette  présentation  chez  les  femmes 
qui  se  livrent  à  de  rudes  travaux  que  chez 
celles  qui  ont  un  état  plus  doux.  En  voici  un 
exemple  :  La  femme  d'un  charron  de  la  cam- 
pagne qui  forgeait  avec  son  mari  eut  à  ses 
trois  premières  couches  des  présentations  de 
l'épaule;  sur  mon  observation  que  les  tra- 
vaux de  la  forge  pouvaient  être  une  cause  de 
la  mauvaise  présentation  de  ses  enfants,  elle 
cessa  de  forger  et  depuis  lors  elle  a  eu  quatre 
eoianls  qui  se  sont  tous  présentés  par  le 
sommet. 

À9  L'étroiiosse  du  détroit  supérieur  du 
bassin. 

Dans  ce  cas  la  tête  fœtale  ne  pouvant  s'en- 
gager dans  le  détroit  supérieur  du  bassin, 
glisse  sur  son  pourtour  et  va  se  loger  dans 
l'une  des  fosses  iliaques.  L'épaule  se  trouve 
alors  correspondre  au  centre  du  détroit. 

5«  L'hydrocéphalie  du  fœtus. 

Ce  n'est  plus,  comme  dans  le  cas  précédent, 
le  bassin  qui,  trop  étroit,  ne  peut  recevoir  la 
tête  du  fœtus,  mais  bien  cette  tête  qui,  trop 
volumineuse  pour  s'engager  dans  un  bassin 
normal,  glisse  vers  Tune  des  fosses  iliaques  et 


force  ainsi  l'épaule  à  venir  se  présenter  à 
l'entrée  du  bassin. 

6®  L'insertion  du  placenta  sur  le  col  de 
rutérus. 

Lorsque  l'insertion  do  placenta  sur  le  col 
utérin  a  lieu,  centre  pour  centre  ou  à  pes 
près  ;  le  placenta  occupant  le  segment  iâfé- 
rieur  de  Tutérus,  la  tête  du  fœtus,  ne  poovnt 
s*y  loger,  glisse  vers  Tune  des  fosses  iliaqan 
et  l'épaule  vient  correspondre  au  détroit  su- 
périeur. 

7»  Les  grossesses  gémellaires^ 

La  présence  de  plusieurs  fœtus  dans  l'alé- 
ruB  est  une  cause  fréquente  de  cette  videsse 
présentation,  les  fœlus  étant  gênés  dans  leon 
mouvements.  Tantôt  l'un  des  fœlus  se  pié- 
sente  normalement  par  la  tête  ou  par  le  siège, 
Tautre  ou  les  autres  prennent  cetto  présenté' 
tion  anormale  de  l'épaule.  D'autres  fois  tooslei 
fœtus  se  présentent  par  le  cêié. 

Les  présentations  de  l'épaule  droite  sont 
plus  fréquentes  que  celles  de  Tépaule  ganclis. 
Il  est  facile  de  se  rendre  compte  de  ce  fait 
Les  présentations  de  l'épaule  n'étant  en  réa- 
lité que  des  transfoi  mations  des  présentatieu 
de  la  tête,  toutes  les  fois  que  pour  une  cauie 
quelconque  celte  partie  ne  pourra  s'engager 
dans  le  détroit  supérieur  du  bassin  elle  glif- 
sera  vers  l'une  des  fosses  iliaques  ;  or,  consBe 
la  têle  se  présente  le  plus  souvent  en  occipito- 
iliaque  gauche,  c'est  vers  la  fosse  iliaque  gau- 
che qu'elle  glissera  et  Tépaule  droite  viesdii 
se  présenter  à  1  oriûcc  utérin;  tandis  que  diBi 
l'occipito-iliaque  droite,  qui  est  plus  rare,  b 
tête  glissera  dans  la  fasse  iliaque  droite  et 
l'épaule  gauche  se  présentera  au  détroit  la^ 
périeur. 

Il  importe  de  ne  pas  confondre  une  présents- 
tion  du  sommet  compliquée  d'uno  proddence 
de  la  main  avec  une  présentation  de  répaole 
avec  sortie  de  la  main.  C'est  une  erreur  pré- 
judiciable à  ta  mère  et  au  fœlus  que  cominet- 
tenl  quelquefois  les  jeunes  praticiens.  Tai  été 
à  même  de  m'en  assurer  personnellenwDti 
ayant  élé  plusieurs  fois  demandé  pour  proSi- 
quer  la  version  pour  la  main  aocompag&eftt 
ou  précédant  la  tête  parce  que  raccoucheor 
croyait  avoir  affaire  à  uoe  présentation  de 
Tépaule, 

Lorsqu'une  main  accompagne  ou  précède  !• 
tête,  le  doigt  de  faccoucheur  trouve  en  pre- 
mier lieu  la  main  ;  il  lui  faut  pénétrer  piu» 
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profondément  dans  les  organes  de  la  mère 
pour  arriver  à  la  tète.  Lorsqn'avec  un  bassin 
normal  la  tète  se  présente  accompagnée  d*une 
main,  l*aocoQchement  se  termine  absolument 
^oomme  s'il  n^y  avait  que  la  tète  à  se  présen- 
ter. Si  le  bassin  est  nn  peu  rétréci^  le  forceps 
devient  nécessaire. 

Lorsque  les  deux  mains  accompa^ent  la 
tète,  racconchement  peut  encore  se  faire  spon- 
tanéiment  si  le  bassin  est  tiès-grand  ;  dans  le 
€BM  contraire  il  faut  recourir  au  forceps. 

Dans  les  présentations  de  Tépaule  il  n^est 
pas  rare  qu^au  début  du  travail  et  hiéme  plus 
tard^  lorsque  les  membranes  ne  sont  pas  rom- 
pues, Taecoucheur  ne  puisse  constater  la  pré- 
sentation du  fœtus,  son  doigt  ne  rencontrant 
rien.  Cette  difficulté  d'arrive^  au  fœtus  est 
généralement  une  présomption  d*une  mau- 
vaise présentation  ;  aussi»  dans  ce  cas,  faut-il 
redoubler  d^atleotion  pour  éviter  de  rompre 
accidentellement  les  membranes  pendant  les 
«xploratioDS  auxquelles  on  se  livre  ;  car  il  im- 
porte beaucoup  dans  ces  présentations  de 
conserver  le  liquide  amniottf  ue.  Quand  Tac- 
coucheur  arrive  à  toucher  le  fœtus»  son  doigt 
rencontre  généralement  le  moignon  de  Té- 
panle  avec  la  partie  antérieure  ou  postérieure 
du  creux  de  raiiselle,  suivant  la  position  du 
fœtus.  Il  n>st  pas  rare»  dans  ce  cas,  qn^au 
détroit  supérieuir»  avant  et  même  après  la  rup- 
ture des  membranes»  Taccoucheur  ne  prenne 
«ette  partie  peur  le  siège,  son  doigt  s*intro- 
dnisant  dans  le  creux  de  Talsselle»  creux  qui 
fihnale  assez  bien  le  sillon  périnéal. 

Cette  erreur  n*est  pds  de  longue  durée,  car 
bienlèt  le  doigt  pourra  atteindre  les  régions 
antérieure,  ou  postérieure  du  thorax,  suivant 
que  le  fœtus  est  incliné  en  avant  ou  en  ar- 
rière» et  toute  ioeerlitude  cesse*  Un  peu  plus 
tard»  le  bras  et  l'bvant-bras  s'engageant,  Tac- 
ooueheur  reconnaîtra  le  coude»  enfin  c'est  la 
main  qui  s'avance  et  que  Ton  touche.  Gomme 
on  te  Toit,  dans  les  présentations  de  la  tète  ac- 
compagnée de  la  main»  c'est  ia  main  que  l'on 
trouve  la  première  ;  dans  les  présentations  de 
l'épaule»  h  main  ne  procide  qu'en  dernier 
lien. 

Les  anciens  redoutaient  considérablement 
iaprocidence  du  bras  et  employaient  toutes 
sortes  de  manœuvres  pour  le  faire  rentrer 
dans  Tuléros.  s'ils  n*j  parvenaient  pas  et  que 
forifiee  ntério  fût  contracté  mr  le  bras  du 


fœtus  de  façon  à  empêcher  la  main  de  l^aocou- 
cheur  de  pénétrer  dans  la  cavité  utérine»  ce 
qui  a  toujours  lieu  dans  les  cas  de  tétanos 
utérin»  ils  ne  reculaient  pas  devant  l'arrache- 
ment ou  l'amputation  de  ce  bras  ;  pratique  qu'il 
faut  bien  se  garder  d'imiter»  vu  qu'au  moyen 
ou  de  l'émélique,  ou  de  l'opium^  ou  des  dou- 
ches utérines»  etc.^on  triomphera  facilement 
du  tétanos  utérin  et  qu'alors  il  est  possible  de 
pratiquer  la  version.  De  plus,  il  pourrait  arri- 
ver que  le  fœtus  ainsi  mutilé  fût  extrait  vivant, 
et  les  parents  du  nouveau  né  seraient  en  droit 
de  réclamer  de  l'accoucheur  une  pension  via- 
gère en  faveur  de  leur  enfant»  pension  que  les 
tribunaux  ne  manquent  Jamais  d'accorder  au 
demandeur. 

Un  fait  de  cette  nature  s'est  présenté  il  y  a 
quelques  années»  et  l'accoucheur  qui  avait 
amputé  le  bras»  croyant  le  fœtus  mort,  a  été 
condamné  à  payer  à  cet  enfant  une  pension 
viagère  de  600  francs. 

Maintenant  les  acconcheurs,  bien  loin  de 
regarder  la  procideace  du  bras  comme  une 
complication  fâcheuse  des  présentations  de 
l'épaule,  la  regardent  comme  très-avanta- 
geuse dans  le  cas  de  Tersion  par  manœuvre 
interne,  tant  pour  reconnaître  la  présentation 
et  la  position  du  fœtus  que  pour  la  facilité  de 
son  extraction. 

En  elTet,  lorsque  le  bras  n*est  pas  proddéy 
nous  ne  pouvons  reconnalire  la  présentation  et 
la  position  du  fœtus  que  par  l'examen  compa- 
ratif des  points  du  bassin  de  la  mère,  qui  cor- 
respondent à  la  clavicule»  à  Tomoplate,  aux 
c6tes  et  au  col  du  fœtus. 

Pour  alTiver  à  ce  résultat  il  est  souvent  né- 
cessaire d'introduire  la  main  tout  entière 
dans  les  parties  de  la  mère.  Il  n'en  est  plus 
ainsi  lorsque  le  bras  fait  prooidenœ  ;  en  ap- 
pliquant l'une  de  nos  mains  paume  à  paume 
sur  la  main  procidée,  si  le  pouce  et  le  petit 
doigt  de  Taccoucheur  correspondent  au  pouce 
et  an  petit  doigt  de  la  main  fœtale,  c'est  la 
main  de  même  nom»  dans  le  cas  contraire 
c'est  la  main  de  nom  opposé.  Nous  sommes 
donc  immédiatement  fixés  sur  le  côté  que  le 
fœtus  présente  à  l'orifice  utérin  et  la  présen- 
tation est  connue.  Le  diagnostic  de  la  position 
est  tout  aussi  facile:  la  tète  du  fœtus  se  trouve 
dans  la  partie  du  bassin  vers  laquelle  lé  pouce 
de  la  main  procidée  est  dirigé^  et  ses  pieds 
sont  situés  dans  le  côté  du  bassin  vers  lequel 
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le  petit  doigt  est' tourné;  la  région  antérieure 
dn  fœtus  regarde  dans  la  même  direction  que 
la  paume  de  sa  maio,  son  dos  est  dirigé  du 
.même  côié  que  le  dos  de  sa  main.  Ainsi,  dans 
une  présentation  du  c6lé  droit  encépbalo- 
iliaque  gauche,  la  main  procidée  appartenant 
au  côlé  du  fœlus  qui  est  en  bas,  le  bras 
n'ayant  été  antérieurement  ni  luxé,  ni  frac- 
turé, ce  dont  l*accoucheur  doit  préalablement 
s'assurer,  si  Ton  applique  pauqie  à  paume  la 
main  droite  sur  celte  main  procidée,  la  main 
de  Taccoucheur  et  celle  du  fœtus  se  corres- 
pondent pouce  à  pouce,  pelit  doigt  à  petit 
doigt  ;  le  pouce  de  la  main  procidée  est  dirigé 
▼ers  la  gaucbe  de  la  mère»  le  petit  doigt  vers 
sa  droite,  le  dos  de  la  main  regarde  en  avant 
et  la  paume  en  ariière. 

Nous  sommes  ainsi  et  de  suite  édifiés  sur 
la  présentation  et  la  position  du  fœtus,  ce  qui 
•sld^une  très-grande  importance  quelleque  soit 
la  façon  dont  Taccouchement  doive  se  termi- 
ner. Il  n'en  serait  plus  ainsi  dans  le  cas  où, 
avant  notre  arrivée  auprès  de  la  patiente,  des 
tractions  violentes  ou  mal  dirigées  auraient  été 
pratiquées  sur  le  membre  procidé  et  en 
auraient  déterminé  soit  la  luxation ,  soit  la 
fracture.  Il  faudrait  alors,  pour  diagnostiquer 
k  présentation  et  la  position,  explorer  les 
parties  du  fœtus  contenues  dans  l'utérus. 
,  Gomme  dans  le  cas  de  procidence  du  bras  il 
but  pratiquer  la  version  par  manœuvre  in- 
terne, cette  version  étant  alors  la  seule  pos- 
sible^ cette  procidence  eat  extrêmement  avan- 
tageuse.  En  elTet,  ce  bras  sert  de  guide  pour 
arriver  au  tronc  du  fœlus  et  pour  en  prati- 
quer convenablement  le  refoulement.  De  plus, 
pendant  la  version  le  bras  procidé  remonte, 
il  est  vrai,  dans  Tulérus  ;  mais,  comme  un  lac 
a  été  préalablement  placé  sur  son  poignet. 
Ton  est  toujours  certain  de  rabaisser  facile- 
nieot  lorsque  les  deux  pieds  ou  un  seul  ont 
été  amenés  à  la  vulve,  suivant  que  Ton  dé- 
aire faire  la  version  sur  un  seul  pied  ou  sur 
les  deux  à  la  fois,  de  sorte  quMl  est  impossi- 
ble au  braa  de  se  relever  sur  les  côtés  de  la 
tète  ou  sur  la  nuque,  accident  qui  arrive  trèt- 
souvent  si  des  tractions  sont  pratiquées  sur  le 
fœlus  dans  Tintervalle  des  contractions  uté- 
rines. 

Si  rapplicalion  d'un  lac  sur  le  bras  est 
avantageuse,  elle  l'est,  encore  bien  davantage 
sur  les  deux  poignets,  lorsque  l'on  a  pu  abais- 


ser les  deux  bras.  L'extraction  du  fœtus  est 
alors  singulièrement  simplifiée,  et  la  manœu- 
vre infiniment  moins  dangereuse  pour  la  mers 
et  pour  le  fœtus.  (Voir  à  ce  sujet  la  note  qne 
j'ai  publiée  dans  le  Journal  des  connaiêsa»- 
ces  médie(hchirurgicales,  numéro  de  no- 
vembre 184i.) 

Généralement  les  présentations  de  l'épaule 
ne  se  terminent  pas  seules  et  sans  Tlnterve»- 
tion  de  Tart;  cependant,  dans  quelques  c« 
rares,  l'accouchement  a  lieu  spontanément: 
c'est  ce  qui  constitue  l'entocie  accidentelle  de 
Yelpeau,  comprenant  deux  genres,  la  veraîoi 
spontanée  et  l'évolution  spontanée. 

Le  praticien  doit  peu  compter  sur  ces  deux 
modes  de  terminaison  : 

i«  Parce  que  tous  les  deux  sont  rares,  et 
que  si  la  version  spontanée  est  ce  qu*il  y  a  de 
plus  avantageux  pour  la  mère  et  pour  le 
fœlus,  l'évolution  spontanée  est  exoessiva- 
ment  grave  pour  l'une  et  pour  l'autre  ; 

2«  Parce  que  Taccoucbeur  commettrait  une 
faute  grave  si  dans  un  accouchement  à  terme 
il  attendait  le  ^néfice  de  cette  version  on  de 
cette  évolution,  lorsqu'il  lui  est  possible  de 
terminer  l'accouchement  par  la  versIoD»  soit 
par  manœuvre  externe,  soit  par  maoœiivre 
interne. 

1*  Version  spanianée. 

Dans  la  version  spontanée^  la  région  quels 
fœlus  présente  à  l'orifice  utérin  8*éloigoe  ds 
cet  orifice  et  y  est  remplacée  par  une  autre 
région  :  tantôt  la  tète,  tantôt  le  siège,  d*o& 
version  céphalique  et  version  pelvienne. 

Pour  qu'un  tel  changement  s'opère,  il  est 
nécessaire  que  les  membranes  ne  soient  pas 
rompues  et  qu'il  y  ait  beaucoup  de  liquide  ai&- 
niotique  comparativement  à  la  grosseur  du 
fœtus.  Malgré  la  rupture  des  membranes,  œtts 
version  pourrait,  peut-^tre,  encore  avoir  lies 
s'il  restait  beaucoup  de  liquide  amniotiqoe; 
mais  je  ne  l'ai  jamais  observé  dans  cette  cir- 
constance. 

Dans  l'espoir  d'une  version  spontanée,  lors- 
que le  fœtus  se  présente  par  l'épaule»  les 
membranes  n'étant  pas  rompues,  l'aocoudwur 
doit  recommander  à  la  femme  de  se  tenir  dans 
le  décubitus  dorsal,  de  souffrir  patiemment 
ses  tranchées  et  de  ne  faire. aucun  elfoit 
L'accoucheur  pratiquera  le  toucher  va^ai  de 
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temps  en  temps  afin  de  constater  si  Tépaule  a 
été  remplacée  à  Torifice  utérin  par  la  tète  on 
par  le  siège.  Si  ce  changement  de  présenta- 
tion s*effectue,  il  s'empressera  de  rompre  les 
flaembranes  et  de  faire  couler  le  liquide  am- 
Biotique  afin  de  fixer  le  fœtus  dans  cette 
bonne  présentation. 

Si  les  membranes  sont  rompues  et  quMI  y 
ait  encore  beaucoup  de  liquide  amniotique,  la 
femme  devra  à  plus  forte  raison  garder  le 
décubitus  dorsal  en  tenant  le  siège  plus  élevé 
que  les  épaules^  et  ne  faire  aucun  effort  afin 
de  conserver  le  plus  de  liquide  amniotique 
possible.  Si  l'orifice  utérin  n'est  ni  dilaté  ni 
dilatable.  Ton  peut  à  la  rigueur  attendre  que 
la  nature  opère  peut-être  une  version  sponta- 
née^ version  qui  s'exécute  au  moyen  de  mou- 
vements volontaires  du  fcetus,  et  aussi  sous 
Tinfluence  de  certaines  contractions  de  Tu- 
téms  dont  nous  ne  pouvons  nous  rendre 
compte. 

La  version  spontanée  est  assez  rare,  cepen- 
dant il  est  peu  d'accoucheurs  un  peu  répan- 
dus qui  niaient  eu  occasion  d'en  observer 
quelques-unes,  Ten  ai  vu  douze  dans  une 
pratique  de  quarante  ans. 

Je  crois  qu'en  général,  au  lieu  d'attendre- 
une  version  spontanée  toujours  très-douteuse, 
Taccoucheur  fera  mieux  de  pratiquer  la  ver- 
sion par  manœuvre  externe.  En  effets  pen- 
dant que  l'on  attend,  les  membranes  peuvent 
se  rompre  spontanément,  et  si  elles  sont  rom- 
pues tout  le  liquide  amniotique  peut  s'écou- 
ler, ce  qui  forcerait  de  recourir  ft  la  version 
par  manœuvre  interne. 

Si  l'on  ne  peut  parvenir  à  changer  la  pré- 
sentation du  fœlus  par  la  manœuvre  externe, 
on  devra  recourir  à  la  version  par  oMmœuvre 
interne,  aussitôt  que  l'orifice  utérin  le  per- 
mettra. 

La  version  par  manœuvre  externe  consiste 
h  faire  exécuter  passivement  au  fœtus  le  dé- 
placement qu'il  exécute  volontairement  et  de 
son  plein  gré  dans  la  version  spontanée. 

Cette  version  est  bien  préférable  à  la  veN 
sion  par  manœuvré  interne  ;  en  eifet,  elle  n'ef- 
fraie pas  la  femme,  dispense  d'aides  souvent 
difficiles  à  se  procurer^  ou.peu  intelligents  ou 
trop  impressionnables.  Elle  n'est  dangereuse 
ni  pour  la  mère  ni  pour  le  fœtus,  n'est  pas  dou- 
loureuse, et  en  l'exécutant  l'accoucheur  ne  se 
fatigue  ni  ne  se  salit. 


De  plus,  cette  version  se  pratique  aussi  bien 
et  même  mieux  à  la  fin  de  la  grossesse  que 
pendant  le  travail^  et,  si  la  mauvaise  présenta- 
tion récidive,  l'on  peut  de  nouveau  la  conver- 
tir en  une  bonne  présentation.  Tout  cela  lui 
constitue  d'immenses  avantages  sur  la  version 
par  manœuvre  interne.  Ilalheureusement,  dans 
la  pratique  de  ville,  nous  sommes  rarement 
appelés  à  constater  la  présentation  du  fœtus 
pendant  la  grossesse;  ce  n'est  qu'au  moment 
du  travail  qu'il  nous  est  permis  de  constater 
cette  présentation  :  ii  s'ensuit  qu'il  ne  nous 
est  possible,  la  plupart  du  temps,  de  pra- 
tiquer la  version  par  manœuvre  externe  qu'au 
moment  du  travail. 

La  vennon  par  manœuvre  externe,'  très- 
employée  en  Allemagne  et  dans  les  Pays-Bas, 
est  encore  peu  usitée  en  France.  Dans  le  com- 
mencement de  ce  siècle.  Flamant,  professeur 
d'accoodiement  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Strasbourg,  tenta  de  l'introduire  en  France; 
mais  Baudelocque,  Gapuron  et  M"*  Lachapelle 
firent  une  telle  opposition  à  celte  méthode 
qu'elle  ne  fut  pas  adoptée.  On  avouait  bien 
que  dans  quelques  cas  elle  pouvait  convenir, 
mais  aucun  auteur  ne  la  conseillait  d'une  ma- 
nière formelle.  Il  faut  arriver  jusqu'au  docteur 
Mattel  pour  la  voir  préconisée  et  employée 
toutes  les  fois  qu'elle  est  possible.  Actuelle- 
ment, dans  les  présentations  de  Fépaule,  la 
plupart  des  accoucheurs  débutent  par  ten- 
ter la  version  par  manœuvre  externe,  et  ne 
recourent  à  la  version  par  manœuvre  interne 
que  quand  la  première  est  impossible  ou 
qu'ils  n'ont  pu  réussir  à  l'obtenir. 

Il  y  a  pour  pratiquer  la  version  par  manœu- 
vre externe,  comme  pour  la  version  par  ma- 
nœuvre interne,  deux  époques  bien  diffé- 
rentes. 

lol^'époque  opportune  :  c'est-à-dire  lorsque 
les  membranes  ne  sont  pas  rompues,  soit 
avant,  soit  pendant  le  travail  de  l'accouche- 
meut  ; 

2*  L'époque  de  nécessité  :  c'est-à-dire 
lorsque  les  membranes  sont  rompues,  qu'il  y 
ait  ou  non  travaU  d'accouchement,  mais  qu'il 
reste  encore  dans  l'utérus  beaucoup  de  liquide 
amniotique  et  que  le  fœtus  est  mobile. 

Que  l'on  opère  à  l'une  ou  à  l'autre  époque, 
il  est  d'absolue  nécessité  que  ni  la  matrice  oi 
les  parois  abdominales  ne  soient  douloureuses 
à  la  pression.  Cette  sensibilité  des  organes  est 
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idîcatioD  formelle.  Il  y  &  Uen 
de  la  veraioa  par  miDœuyre 
le  le  baHiD  est  auez  mil  coq- 
le  pu  permeLtre  au  balut  d'en 
émeot.  Car,  li  la  teie  fcalate  ett 
ilroil  supérieur  du  baiaio,  ilura 
ed'iigir  aurcet^  lËte  aoit  evec 
1  avec  le  c^phalbtribe,  etc.,  que 
[>rè8  a¥oir  pratiqua  la  version 
la  les  pralicieei  aaveot  combien 
l'appliquer  le  lorceps  aa  ditroll 
baisia  après  la  sorLie  du  troac 
le  criue  dans  cette  conditloo, 

par  manœuvre  externe  doit 
iules  les  Cuis  que  des  accideots 
a  la  mère,  loit  du  cùlé  du  lixliu, 
)rom|>[e  lermioaisoD  de  l'accou- 
sont,  du  côté  de  la  mère,  Thémor- 
DvuleioDs;  du  cOLé  du  fœtus,  la 
réducijbledu  cordon,  l'affaiblis' 
ns,  etc.  La  présence  de  plusieun 
utérus  l'oppue  &u«si  à  l'emploi 

:  i  la  venlon  par  manœuvre 
qu'il  suit  :  la  femme  étant  cou- 
L  bu  dana  le  décubtlua  dorsal,  les 
!S  sur  le  veaLre,  et  la  Iftte,  sou- 
coussins,  Qécbie  sur  la  poitrine, 
le  place  à  la  hauteur  deg  ciits«es 
le,  du  côté  oppoié  à  celui  où  est 
tiEUle.  S'il  s'agit  d'une  préaen- 
droiL  en  céplialo-ilîaque  gauche, 
tua  étant  dirigée  en  avant,  Tac- 
icé  comme  nous  Tavoni  dit  A 
I  femme,  puse  lea  deux  maloa  ou- 
partie  de  l'abdomen  correipoa- 
i  du  fœtus,  pull  il  déprime  inaen- 
laia  d'une  façon  continue,  aans 
t  sans  empiofer  besncoop  de 
ois  abdominales  jusqu'à  ce  qu'il 
tète,  qu'il  conduit  «Ion  vers  le 
ieur  par  une  pression  dirigée 
rière,  de  haut  en  bas  el  de  de< 
)•;  il  coDiinae  d'agir  ainsi  jitv- 
la  léte  fœlale  Mit  arrivée  tn 
Dit  supérieur  et,  mieux,  qu'elle  y 

lu  fatas  est  placée  veri  la  sym- 
liaque  gauche,  la  pression  sur  la 
t  d'arn'ère  en  avant,  de  haut  en 
bons  en  dedans.  Lorsque  la  télé 
respond  au  cité  droit  du  baaaiD, 


la  manatuvre  e>t  la  même  ;  nolemeal  i'socon- 
cheur  se  place  A  Is  gauche  de  la  femme. 

Si  cette  version  est  pratiquée  à  la  fin  de  ia 
grwuaseel  avant  tout  travail,  il  est  néceis^re 
que  la  femme  garde  ledécnbitui  dorul  pendant 
une  heure  au  moios  après  l'opération,  qu'elle 
porte  jusqu'à  la  Bn  de  sa  grossesse  une  cein- 
ture ventrière,  qu'elle  n'exécute  jnsqn'an  mo- 
ment de  son  acconclieiDent  aucuns  grandi 
mouvements,  teliqne  lauti,  danie,  travail  pé- 
nible, etc.;  elle  devra,  dèi  le  début  du  travail, 
faire  prévenir  son  accoucheur  afin  qu'il  cons- 
tate li  le  rœlui  a  conservé  aa  bonne  préaenta- 
llon  et,  dana  le  cas  contraire,  qu'il  h  rétablisM. 
Agit-on  pendant  le  travail,  il  faut  ceoer  U 
manœuvre  ansiitAl  qu'une  contraction  ntérfne 
se  nunilesle,  pour  la  reprendre  aprèi  lacests* 
lion  de  cette  conlraction.  Lorsque  l'on  est 
parvenu  à  ramener  la  tète  du  fœtus  au  cmtn 
du  détroit  supérieur  et  i  l'y  Introduire  s'il  «st 
possible,  on  rompt  les  membrane*,  afin  de 
faire  couler  le  liquide  amniotique  et  de  &xer 
ainsi  la  tète  fœtale  et  l'em^cfaer  de  s'éewttf 
denouvesQ  du  délrolt  supérieur. 

Z"  ÉeolulUm  spontanée. 

Dans  l'évolallon  spontanée,  une  des  épulea 
du  fœtus  se  présente  su  détroit  supérieur  du  bM- 
lin,  l'engage  |»Y)fondément  itot  Texcavalien, 
arrive  même  souvent  jnsqu'an  détroit  Infé- 
rieur, et  alors,  sans  que  cette  partie  engagée  m 
déplace,  une  antre  région  du  fœlus  s'abaisM 
et  sort  la  première.  Lorsque  la  tète  sort  ainn 
la  première,  l'évolution  eil  ilite  eéphaliqua; 
si,  au  contraire,  le  pelvis  sort  le  premier,  « 
qui  est  le  pin»  ordinaire,  l'évolution  est  dite 
pelvieuto. 

L'évolution  céphallque  eat  extrémemeat 
dangereuse  pour  la  mère  el  pour  le  fœlns,  la 
tète  et  la  poitrine  se  trouvant  ensemble  dut 
l'excavation  pelvienne.  Cette  évoinUoi  ne 
peut  avoir  lieu  qu'à  la  condition  d'un  basiii 
très-grand  et  d'un  fœtus  très-petit. 

Cette  évolution  est  heureusement  Ibrt  rare, 
je  ne  l'ai  jamais  observée.  Les  consàpiencM 
de  cette  évolnlion  céphallque  sont  terribles: 
le  plus  souvent  le  fœtus  meurt  pendant  le  tn- 
vail  et  la  mère  succombe  soit  pendant  le  tr^ 
vail,  d'une  déchirure  de  matrice,  ou  par  mile 
des  efforts  aniquels  elle  est  obligée  de  se,ti- 
vrer,  soit,  après  être  aceonchée,  des  a<  " 
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tranmatiqués,  saile  obligée  cl*an  pareil  accou- 
chement. 

L'évolution  pelvienne  est  moins  raire  et  un 
peu  moins  dangereuse  que  révolution  cépha- 
Uque^  pour  la  mère  et  pour  le  fœtus.  En  voici 
le  mécanisme  :  la  tète  fœtale  étant  retenue 
au-dessus  du  détroit  supérieur  du  bassin^  sur 
lequel  elle  s*appuie,  l'épaule  qui  se  présente 
et  la  poitrine  s'engagent  profondément  dans 
l'excavation  ;  Tépaule  prooidée  vient  se  flxer 
«Q  sommet  de  Tarcade  pubienne,  le  tronc 
eié^sute  alors  dans  Texcavation  un  mouve- 
ment de  rotation  qui  dirige  le  dos  du  fœtus 
|rias  ou  moins  en  avaut^  et  les  contractions 
utérines  pressant  tant  sur  la  tète  que  sur  le 
siège  du  fœtus  forcent  son  tronc  à  se  ployer  en 

•denx«  Sous  Tiniluence  de  contractions  uté- 
rines   extrêmement  énergique^,    la  région 

-lombaire  et  le  flanc  apparaissent  à  la  vulve, 

'Pvii  le  siège  lui-même  y  arrive^  et  la  présen- 
tation se  trouve  transformée  en  une  présen- 
talion  du  siège  qui  se  termine  comme  à  Tor- 

•dinairot  le  bras  non  procidé  et  la  tète  sortant 
«n  dernier  lieu. 

Cette  évolution  pelvienne  n^est  facile  et 
sans  danger  pour  la  mère  que  dans  les  cas  où 
le  bassin  est  très-large  et  le  fœtus  trèft-petit^ 

'OU  avant  terme,  ou  putréfié.  Cette  terminai- 
son est  presque  toujours  fâcheuse  pour  le 
fœtus* 

J'ai  assisté  à  trois  évolutions  pelviennes 
dans  ces  conditions  :  elles  furent  heureuses 

.'  pour  la  mère^  mais  le  seul  des  fœtus  qui  fût 

>  vivant  au  début  du  travail  mourut  avant 
d*ètre  expulsé.  Voici  ces  trois  observations. 

-  • 

Ors.  I.  *-*  Louise  G.,  âgée  de  23  ans,  pri- 
mipare syphilitique,  grosse  d'environ  six  mois, 
était  dans  le  service  des  vénériennes,  lorsque, 
le  5  février  1848,  vers  dix  heures  du  malin, 

-  elle  ressentit  les  premières  douleurs  de  Ten- 
fantement  et  fut  immédiatement  transportée 
à  la  clinique  d'accouchements.  A  midi,  les 
membranes  se  rompent  spontanément  et  le 
bras  droit  fait  procidence  à  la  vulve,  Le  fœtus 
se  présente  par  le  côté  droit  en  pccipito-ilia- 
qne  gauche,  le  liquide  amniotique  est  noirâtre, 
le  bras  procidé  est  flétri,  son  épiderme  s*en- 
lève  par  larges  plaques,  signes  certains  de  la 
mort  de  l'avorton  ;  en  conséquence,  je  hissai 
agir  la  nature.  Sous  riuflueoce  des  contrac- 
lioDs  utérines»  Tépaule  s'engagea  profondément 


dans  Texcavation  et  vint  faire  saillie  au-des- 
sous delà  symphyse  pubienne  et  s'y  fixa. 
Le  flanc  du  fœtus  apparut  ensuite  à  la  vulve, 
puis  le  siège,  et  raccoudiement  se  tem^na 
comme  dans  une  présentation  du  pelvis;  k 
bras  non  procidé  et  la  tête  sortirent  ensemble 
en  dernier  lieu,  ce  même  jour  à-  cioq  heures 
du  soir*  après  sept  heures  de  travail.  Le  fœtus, 
de  sexe  masculin,  était  putréfié.  La  convales- 
cence fut  prompte,  et  cette  fille  rentra  aux  Vé- 
nériennes dix  jours  après  son  accouche- 
ment. 

0ns.  II.  —  Léontine  L.,  Agée  de  29  ans, 
tailleuse,  syphilitique,  eucei  n  te  pour  la  septième 
fois,  entre  à  la  clinique  le  17  novembre  1854, 
venant  du  service  des  vénériennes.  Cette  fille 
est  enceinte  de  six  mois  complets,  mais  il  j  a 
dix  è  douze  jours  qu'elle  n'a  senti  son  enfant 
bouger.  Les  nbembranes  se  sont  rompues 
sans  douleurs  appréciables  pour  la  malade;  fee 
même  jour  à  une  heure  du  matin  ;  elle  n'a 
commencé  à  sonfi'rik*  qu'à  sept  heures  du  ma- 
tin, époque  où  eUe  fut  transportée  dans  mon 
service.  Je  vis  cette  fille  à  dix  heures  du  matin  ; 
le  bras  droit  faisait  procidence  d^ns  le  vagin, 
il  était  noirâtre  et  son  épiderme  s'enlevait  par 
larges  plaques  à  la  moindre  pression.  Le  fœtus 
se  présentait  par  l'épaule  droite  en  occipito- 
iliaqué  gauche.  Comme  il  était  mort  et  n'était 
qu'un  avorton,  je  laissai  agir  la  nature.  L'épaule 
droite  s'engagea  profondément  dans  l'excava- 
tion et  vint  se  loger  sous  la  symphyse  pu- 
bienne, la  base  d&la  poitrine  arriva  à  la  vulve, 
puis  le  flanc,  enfin  le  siège,  et  Taccoucheriient 
se  termina  comme  une  pr^^sentation  du  pelvis, 
le  bras  non  procidé  et  la  tète  ayant  été  expul- 
sés les  derniers,  le  18  novembre  à  deux 
heures  du  matin,  après  dix-sept  heures  d'un 
travail  pénible.  Malgré  le  peu  de  volume  de 
cet  avorton  de  sexe  féminin,  le  travail  fut 
infiniment  plus  long  qu'il  ne  l'eût  été  chez 
une  femme  à  son  septième  accouchement,  si  le 
fœtus  se  fût  présenté  par  l'une  de  ses  extré- 
mités. Cetie  fille  sq  réUblil  vtte,  et  dix  jours 
après  son  accouchement  elle  fut  réintégrée 
aux  vénériennes. 

Obs.  m.  — ^  Marie  C,  âgée  de  2S  ans,  pri- 
mipare, tailleuse,  entre  à  la  clinique  le  il  dé- 
cembre 1865  à  dix  heures  du  soir.  Le  bras 
droit  du  fœtus  fait  procidence  à  la  vulve,  et  il 
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aullit  d'écarter  les  gniDâes  lèvrea  pour  aper- 
cevoir la  poitrine  du  rœtuK,  ie  raoigaon  de 
l'épaule  éUDl  d#ji  placé  Booa  lei  pubia  ;  le 
fiBlnt  présente  le  côté  droit  en  occipilo-tliaque 
gauche.  Marie  C,  arrivée  à  la  fla  du  huitième 
mois  de  sa  groBsefse,  éprouva  les  premières 
dnnlvura  de  reofautemeDl,  ce  même  jour,  vera 
cora  qui  ae  l'empêchèrent  de 
)ccupalloDs  jusqu'à  midi,  époque 
anei  se  rompireDl  et  où  le  liquide 
écoula.  Lesdouleura prirent  alors 
;uilë;  cependant  ce  ne  fut  qu'à 
lu  soir  qu'elle  réclama  le*  soina 
:cin,  M.  le  docteur  Dronadaine, 
la  poitrine  do  totus  profondé- 
e  dans  l'excavation  pelvienne, 
tait  impoisible  de  retourner  le 
tya  celle  fille  à  la  clinique. 
fœlus,  quoique  je  ne  perçoive  pai 
a  du  cœur  fœtal,  je  ne  crois  pas 
l'accour hemeot  se  terminer  ipon  - 
conséquence,  ayant  placé  mr  les 
ilui  un  crochet  moane  et  coudé 
je  m'en  teri  pour  faTorlier  i'en- 
si^ge  au  détroit  supérieur  du 
ayant  mis  le  crochet  snr  le  pli  de 
,  il  me  Krt  à  faire  progreuer  le 
xcavalion  et  finalement  l'amener 
accoucbePKnt  m  lermina  ensuite 
une  pré>ent«Uon  dn  siège.  Le 
ddé  et  la  lêle  sortirent  en  der- 
ës  vingt-cinq  henrei  de  travail, 
t  pendant  le  travail,  était  de  sexe 
peeail  trois  kilogrammes.  Il  n'y 
mauvaise  suite  de  couches,  la 
fut  point  déchirée,  et  celle  fille 
Inique  dix  jonn  aprêi  ion  accou- 


jt  de  beanconp  que  dans  les 
ta  à  terme,  avec  un  fœtus  d'un 
DU  poids  ordioaires  et  nn  baisin 
conformé,  les  choiei  se  passent 
!nt  et  aussi  favorablement.  Mon 
bgue  A.  Gnyot  m'a  parlé  d'une 
Ivienne  qni  eut  Ueo  chei  une 
ire  de  Rennes,  anprëi  de  laquelle 
nul  heu  reniement  trop  lard  pour 
possible  de  retoamer  le  fœios. 
:ins  qui  fanient  précédé  auprès 
i  dame  n^ayant  vouin  ou  n'ayant 
k  temps  à  In  venlon  pelvienne. 


le  fœiUB  était  mort  lorsqu'il  fut  appelé  ;  il  ne 
put  terminer  l'accouchement,  après  trtatMti 
heures  de  douleurs  atroces,  que  par  l'applict- 
tion  de  crochets  aigus.  La  mère  moanit  quel- 
ques jaari  après,  des  suites  d'une  iofianintt- 
tion  traumalique  dea  organes  pelviens. 

L'évolution  spontanée  ne  l'obtient  qo'iprti 
de  longues  heures  d'un  travail  extrêmement 
douloureux  et  dangereux  ;  elle  cause  souteot 
la  décliirure  dn  périnée  et  celle  de  l'ulénu,  Ht» 
gangrènes  Intro-pel viennes  suivies  de  ûitolti 
urinafres  et  stercorales;  très-^ouvenl  la  mÈn 
succombe  pendant  le  travail  ou  des  suites  d'n 
pareil  accoochement. 

L'évolution  spontanée  est  encore  plus  gran 
pour  le  fœtus  que  pour  la  mère,  car  la  pl>- 
part  des  enfants  naissent  morts.  Dans  b 
137  cas  d'évolution  spontanée  cités  par  Tel* 
peau,  135  fœtus  sont  néi  morts  et  8  nuit- 
ment  sont  néi  vivanti. 

Tontes  les  foii  que  nous  sommes  a^Klil 
pour  une  présentation  de  l'épaule  aïK  à 
temps  pour  qu'il  soit  possible  de  pratlqwl> 
version  par  manmovre  externe,  nona  devoti  T 
recourir.  Hais,  ai  cette  manœuvre  est  inpn- 
sible,  il  fuut  employer  ta  version  par  mnDO»- 
vre  interne,  vu  la  rareté  de  la  venion  spoa- 
tanée  et  la  gravité  de  l'évolution  sponluM. 

L'emploi  de  l'émétique  oa  de  l'opinm,  ta 
des  douches  vaginales  et  utérines  et  dn  chlon- 
forme,  facilitent  siognlièremeat  la  verston  pV 
manœuvre  interne,  dans  un  grand  nombredt 
circonstances  où  nos  pères,  qui  ne  coDoii^ 
salent  pas  l'usage  de  ces  moyens  héroIqW 
eu  obalétrlque,  étalenl  obligés  d'attendre  le))^ 
Défiée  de  la  nature  et  de  se  borner  i  fïvorlia 
l'évolution  spontanée  an  moyen  des  lacs  et  if* 
crochets. 

J'ajouterai  que  la  version  par  manienfn 
interne  pratiquée  de  bonne  heure  et  rationnt^ 
lemenl,  n'est  pas  dangereuse  pour  la  mèrctl 
que  le  fœtus  n'a  pai  beaucoup  plnsdechisR* 
de  mort  que  dans  un  aoconchemeot  iponUa' 
par  les  pieds,  al  l'extraction  est  convenablt- 
ment  fsite.  De  plus,  on  peut  se  bwner  t  pn- 
llquer  la  version  pelvienne  et  laliwr  l'eipnl' 
^00  du  ftetua  H  faire  ipontanément. 

Cette  vertioD  pratiquée  tardlvemenl,  lon^Qi 
tout  le  liquide  amniotique  est  écoulé,  est  ta- 
laioement  une  opération  très-grave  pour  it 
mère;  mail,  cooTeusMeffleot  faite  ans  Taiie 
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soit  de  rémétfqne,  soit  de  l'opinm  et  du  |  fœtus,  quoiqu'il  soit  rare  de  Fextraire  vivant 

ehloroforme,  elle  n'expose  certainement  pas  dans  de  telles  circoDStances. 
autant  la  vie  de  la  mère  que  révolution  spon-  .    ^ 

.      .  ^  r  A.  GODEFROT, 

*  .  Professeur  d*acGoachemenU 

J  en  dirai  presque  autant  par  rapport  au  à  rEeole  prépiratolre  de  médecine  de  Aemiis» 


II.    REPERTOIRE    MEDICALè 


<|«el4oes  fébrif D|pefl  iBdlgèncs,  par  le 

docteur  MiERGUES,  de  BoufTariL  —  Depuis 
longtemps,  M.  Miergues  emploie  la  piloselle 
{hieracium  pilosella)  pour  combattre  la 
fièvre  quarte.  Cette  petite  plante,  de  la  famille 
des  Composées,  croit  abondamment  en  Afrique 
et  n'est  pas  rare  chez  nous,  où  on  la  trouve 
sur  les  pelouses,  aux  bords  des  chemins  et 
sur  les  coteaux  arides.  Pour  Pusage  médical, 
on  doit  la  récolter  avaot  la  floraison,  c*est-à- 
dire  en  juin. 

L'auteur  emploie  la  plante  entière  et  fraîche 
en  décoction  :  30  à  60  grammes  par  verre 
d'eau,  à  prendre  soir  et  matin.  Il  se  sert  aussi 
de  Textrait  à  la  dose  de  4  à  8  grammes. 

M.  Miergues  emploie  aussi  comme  fébrifuge 
ht  potentiUa  replans  (Rosacées),  plante  assez 
commune  dans  nos  environs;  c*est  aussi  en 
décoction  qu'il  radministre,  à  la  dose  de 
30  gnmunes  de  racine  par  verre  d'eau,  à  divi- 
ser en  trois  parties  que  Ton  prend  dans  l'in- 
tervalle des  repas. 

Voici  la  formule  d'un  bouillon  fébrifuge  qui 
loi  a  rendu  de  grands  services  :  Faites  cuire, 
dans  trois  verres  de  bouillon  de  viande  dé- 
graissée, une  forte  poigoée  de  piloselle,  une 
pincée  de  chicorée,  de  potentille  rampante, 
de  fraisier,  et  un  peu  de  noix  muscade;  pas- 
sez et  divisez  en  deux  paris,  à  prendre  l'une 
une  demi-heure  avant  l'accès,  l'autre  deux 
heurea  après.  (Algérie  médicale^  n«  13, 
1870.) 


Trait€Bi«Bt  dm  Im  taberevlose  (de  BSAU- 
port).  —  C'est  à  la  liqueur  de  Donavaur 
Ferrari,  de  rhôpltal  Sainte-Ursule  de  Bologne, 
que  M.  de  Beaufort  donne  aujourd'hui  la  pré- 


férence; seulement  il  la  modifie,  préférant 
avec  raison  le  dosage  par  cuillerées  à  celui  par 
goultes. 

Voici  la  formule  de  cette  liqueur  de  Dona- 
van  ainsi  modifiée  : 

Eau  distillée 120  grammes» 

lodure  d'arsenic 0,05 

Dissolvez  à  chaud  et  ajoutez  : 

Bi*iodure  de  mercure 0,i20 

lodure  de  potassium 2à3  grammes.' 

Filtrez. 

La  dose  est  d'une  à  trois  cuillerées  à  café 
soit  dans  du  lait^  soit  dans  une  infusion 
amère. 

Avec  des  doses  peu  élevées  et  en  interrom* 
pant  le  médicament  tous  les  vingt  ou  trents 
jours,  on  voit,  dit-il,  TéUt  général  et  en  mèm« 
temps  l'état  local  des  tuberculeux  s'améliorer 
de  la  manière  la  plus  favorable. 

Concurremment,  il  donne,  si  c'est  possible* 
le  sel  ammoniac.  D'une  action  inconlestabis 
sur  les  infiltrations  plasmaliqueset.  tuberctti 
leuses,  ce  corps  agit  quelquefois  avec  trop 
d*énergie.  La  dose  ne  doit  pas  dépasser  k  gram- 
mes dans  les  24  heures,  et  on  doit  s'en  abstenir 
d'une  manière  à  peu  près  absolue  chez  les 
sujets  arrivés  à  la  fin  du  deuxième  degré  et  à 
plus  forte  raison  au  troisième  degré  de  la  mar* 
ladie,  enfin  chez  ceux 'qui  sont  pris  fréquem-; 
ment  d*hémoptyne.  (BuUetin  de  thérapewn 
tique.) 


De  l'Iodare   de  poiaMiom    dans   !• 
ir»itemeBS  de  la  parai jsle  a|^lm«te,  par 

le  professeur  Villemiii,  du  Val-de-Gràoe.  *« 
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fl  •'*agît  d'nn  soldat  de  30  ans,  chez  lequel  la 
maladie  débuta,  en  1865,  par  des  douleurs 
dans  Tépaule^  te  bras  et  la  jambe  droite,  avec 
live  céphalalgie.  Le  34  septembre  1869,  le 
iKmbtemeDt  commença  à  se  maulfester  dans 
le  bras,  et  le  30  décembre  dans  la  tète  ;  les 
douleurs  disparurent,  mais  le  tremblement 
empira  progressivement. . 

Au  moment  de  Tadmission  à  Thèpital,  le 
treniblement  occupe  la  tète  et  le  membre  su- 
périeur droit  ;  il  consiste,  pour  la  tète,  en  des 
mouyements  de  rotation  continuelle  vers  la 
droite,  accompagnés  d^abaissenent  et  de  re- 
Iressement  sur  le  cou,  et,  pour  le  membre 
fepérieur,  en  mouvements  de  pronatioo  et  de 
iUpinalion  de  la  totalité  du  membre  combinés 
«vec  des  mouvements  de  flexion  et  d'exten- 
sion des  doigts  sur  la  main,  de  la  main  sur 
Tavant-bras,  et  de  Pavant-bras  sur  le  bras.  Le 
membre  inférieur  n'est  le  siège  d^aucun  mou- 
vement pathologique,  mais  la  contractilité  y 
est  bien  diminuée.  Les  diverses  sensibilités 
sont  complètement  perdues  ou  très-notable- 
fldent  diminuées  dans  toute  la  moitié  droite  du 
corps. 

La  maladie,  soumise  successivement  aux 
éim  de  Bourbonne,  au  bromure  de  potassium 
Jusqu'à  la  dose  de  iO  grammes  par  jour,  an 
nitrate  d'argent,  jusqu'à  commencement  de 
Mnte  bleuâtre  de  la  peau,  ne  fut  nullement 
ff^ioeocée  et  continua  ses  progtès.  M.  Ville- 
fesitt  administra  alors  Hodure  de  potassium 
(fà^ii  porta  rapidement  à  3  grammes  par  jour. 
Dès  lors  un  amendement  sensible  n'a  pas  tardé 
à  se  manifester;  ragilationde  la  tète  a  com- 
mencé à  diminuer;  elle  était  complètement 
BUspeodue  au  bout  de  trois  semaines;  la  sensi* 
Mlité  avait  aussi  légèrement  paru  dans  le  bras 
droit;  mais  le  malade,  qui  était  réformé,  a 
Voulu  absolument  sortir  de  Thôpital.  L'auteur 
lie  donne  aucun  renseignement  sur  Tétat  de 
Ion  malade  au  point  de  vue  de  la  syphilis. 
-^  Quoique  Tobservation  de  M.  Villemin  ne 
•oit  pas  complète,  elle  nous  parait  intéres- 
Bànte  par  les  heureux  résultats  que  Tiodure 
de  potassium  a  paru  obtenir  dans  une  affec* 
tion  aussi  grave  que  la  paralysie  agitanie. 
H.  Axenfetd  avait  déjà  pu  suspendre  pendant 
dix-huit  mois  les  manifestations  morbides 
tiint  un  cas  de  paralysie  agitante  par  Tusage 
tembiné  de  Tiodure  de  potassium,  des  bai  us 
Mfureux  et  d*un  cautère  à  la  nuque.  {Recueil 


de  médecine  et  de   chirurgie  militaim^ 
août  1870.) 


Ma  Jus  de  citron  dans  le  tralteaieBt 
dn  rhnmntlime    articnlnire   aign,  pir 

M.  le  docteur  de  la  Harps.  —  L'auteur  admi- 
nistre le  sue  de  3  à  6  citrons  par  jour,  pur  oa 
avec  du  suc  ;  il  ne  présente  pas  le  suc  de  d- 
troo  comme  un  spécifique  du  rhumatisme 
articulaire:  pour  lui  c^estun  bon  antiphlogii- 
iique  qui  agit  soit  directement  par  lui-même, 
soit  indirectement  en  provoquant  dessoean 
critiques. 

Les  malades  acceptent  en  général  avee 
grand  plaisir  la  médication;  chez  quelques 
sujets  cependant,  à  peau  fine,  semée  de  tachei 
de  rousseur,  on  rencontre  quelquefois  ooe 
susceptibilité  intestinale  pour  les  acides,  qoi 
empêche  l'emploi  du  citron;  les  malada 
éprouvent  alors  des  coliques,  et  Ton  est  obligé 
de  suspendre  le  médicament  ;  mais  ces  eu 
sont  rares. 

Sous  rinfluence  du  suc  de  citron,  la  dm- 
leur  et  la  fièvre  diminuent,  et  la  maladie  paistt 
notablement  atténuée  aussi  quant  à  la  dorée* 

M.  de  la  Harpe  termine  le  traitement  ds 
tout  rhumatisme  articulaire  aigu  par  une  pe- 
tite cure  de  décoction  des  bois  Hulvant  la  mé- 
thode de  Schmidtmann,  médecin  à  Mslie 
(Hanovre),  Voici  la  formule  de  cette  tisane  : 
bois  de  galac,  racine  de  saponaire,  racine  4e 
bardane,  de  chaque  30,00  ;  ajoutez  à  U  iB 
de  la  coction,  racine  de  réglisse  15,00,  boi* 
de  sassafras  8,00,  pour  750,00  de  décoc- 
tion. 

C'est  lorsque  la  fièvre  est  tombée  et  loriqi»« 
les  douleurs  sont  devenues  subaiguès,  qu*il  ^ 
opportun  de  passer  à  la  tisane  des  bois.  Os 
reprendrait  le  suc  de  citron  si  la  fièvre  ou  Itf 
douleurs  se  réveillaient.  [BtJl.  de  la  Soo* 
méd.  de  la  StUsse  romande^  juillet  1870J 


Moyen  simple  de  ee  proenrer  exU^ 
poranément  nne  eolntion  de  morpkl** 
très-evactemeiit  ttirèe  ponr  les  f»i^ 
(lona  hypodermiques,  par  M  le  doctetff 
Hamok  (de  la  Rochelle).  —  €  Dans  la  boite  où 
se  trouve  contenue  ma  seringe  de  Pravaï,Jj 
place  constamment  un  peUt  pli  renfennu»! 
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5  centigrammes  de  chlorhydrate  de  morphine. 
Pris  à  l'improviste,  rien  ne  m'est  plus  facile 
que  d'obtenir^  sur-le-champ,  ma  solulion.  Je 
fais  tomber  25  goutles  d'eau  dans  la  première 
flole  Yenoe,  f  y  ajoute  mon  sel  de  morphine. 
Pour  en  opérer  la  complète  solution,  il  sufllt 
de  plonger  pendant  quelques  minutes  ladite 
fiole  dans  Teau  chaude.  C'est  un  véritable 
bain-marie,  qui  procure  eitfemporanément  un 
liquide  parfaitement  limpide,  dont  5  goutles 
représentent  très-exactement  i  centigramme 
de  sel  hypnotique,  i»  (Journ.  des  conn.  méd., 
juin  1870.) 


Formules  dlTersea. 

POTION  ANTISCORBUTIQUE. 

Alcoolat  de  cochléaria<»  • .    10  grammes. 

Sac  de  citrons 50       ~- 

Hydrolat  de  menthe 160       — 

Sirop  de  quinquina 50       — 

Mêlez.  —  Une  cuillerée  d*heure  en  heure 
dans  le  scorbut.  —  N.  Guillot, 

,   caustique  contre  Là  caeie  dentaire. 

MA6IT0T. 

Acide  phénique . . .   )  ^^       «  «•«««. 
^  .^   r  }  àd.     3  grammes. 

Créosote  pure  . . , .   {  ° 

Faites  dissoudre. 

Une  très-petite  boulette  de  coton  imbibée 
de  cette  solution  est  introduite  dans  le  fond 
de  la  cavité  de  la  dent  malade,  puis  miainte- 


nue  en  place  par  une  autre  boulette  de  coton 
imbil)ée  de  teinture  de  benjoin.  Le  pansement 
ainsi  fait  est  renouvelé  tous  les  jours^  à  moins 
quMI  ne  soit  un  peu  douloureux.  Dans  ce  der<* 
nier  cas,  on  le  remplace  pendant  quelques 
jours  par  des  pansements  purement  narco* 
tiques.— N.  G. 

BAUME  OPODELDOCH  A  L'ARNIGA. 

Savon  blanc 16  grammes. 

Alcool  rectiûé UO       — 

Teinture  d'arnica 20       -— 

Camphre  pulvérisé U       — 

Faites  fondre  à  chaud  et  filtrez.  •—  Employé 
en  frictions  contre  le  rhumatisme.  —  N.  G. 

POMMADE  AU  BICHLORURE  DE  MERCURE. 

Bîchlorure  de  mercure. .    0  gr.  12  centigr. 
Axonge 30  grammes. 

Mêlez.  —  Pour  une  pommade.  Conseillé 
dans  les  hôpitaux  de  Londres  contre  le  por- 
rigo. 

SUPPOSITOIBB  VAGINAL* 

Acide  tannique 0  gr.  60  centigr^ 

Cire  blanche 25  grammes. 

Axonge 5       — 

Mêlez  en  fondant  à  une  douce  chaleur  et 
laissez  refroidir  dans  un  moule.  —  Ce  suppo- 
sitoire est  utile  dans  le  cas  de  leucorrhée.  On 
conseille  en  outre  des  injections  astringentes. 
—  N.  G. 
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Séance  du  9  mai  1871 . 

é 

PBiSIDEKCE    DE    M.   BOUVIER. 

^ImCeciloii  purulente.  —  L^ordre  du  jour 
appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  Tinfection 
purulente.  —  La  parole  est  à  M.  Piorry^  dont 


le  discours  se  termine  par  les  conclusions 
suivantes  : 

1«  La  pénétration  du  pus  dans  le  sang  par 
ral)8orptioo  ou  imbibition  est  un  fait  irrécu-» 
sable,  que  démontre  la  clinique  médicale  et 
chirurgicale,  ainsi  que  Tanalyse  niicrosco-, 
pique. 

2^  Le  pus  non  altéré  et  absorbé  pe  u  à  pe^ 
est  lentement  évacué  par  les  sécréiions. 

3«  Le  pus  septique  contenu  daos  le  sanffp 


iBt  caDM  des  ■widenls  eircDli- 

■  et  généraux,  mais  \ta  globul«i 
lltllei  purulentei  que  le  aaag  cod- 
I  la  raie,  eL  cet  organe  devenu  ma- 
nloeoi  donne  lieu  ani  accès  K- 
la  fièvre  hecUqne. 

.  an  moiai  momentaDémenl  dirai- 
■pendre  eeox-ct  par  l'emploi  de 
nllque  de  berberii  et  de  la  qni- 
■ée  douDéa  k  haulei  dosei. 
foQ  ipléDJqae  el  les  accidenta  fé- 
louvelleal  tant  que  la  tource  du 

■  tarie. 

I  c>il  Knlement  par  le  pleaifmé- 
par  rorganographiime  qu'une 
:e  de  ce*  faiu  irrécutable*  peuvent 
M,  c'eit  un  devoir  de  eoastience 
édecini  et  les  chinirgiena  d'étu- 
eu  de  diagDOM  beaucoup  mieux 
I  plua  généralement  qne  ne  le  font 
(Dire  eux.  Cette  dernière  propoil- 
iplicable  i  une  infloiié  d'autres  cai, 
nf  raliaer.  De  It,  la  néceuité  de  >e 
a  plupart  de*  maladici,  et  avec  le 
■oin  et  la  plui  grande  penévé- 
pratique  du  pleNimétriame  el  de 


rie.  —  U.  JKAnRKL  lit  un  travail 
tuion  de  f  ivrognerie  dant  far- 
Ute. 

le  long  séjour  qu'il  a  d&  faire  au 
laée»  trançalses  en  raison  de  ses 
parlicullèrement  pendant  le  eours 
isgne  1870-71,  M.  Jeannel  a  pu 
n  [ait  ex[i4iueinent  regretlsble  ; 
m-sealement  rivrognerie  des  mi- 
i{  ni  réprouvée  ni  réprimée,  mal* 
encore  encouragée  par  l'opinion 
t  tolérée  avec  indulgence  par  no* 
puis  les  suballernes  jusqu'aux  gé- 

i  de  la  fil  neste  campagne  de  1 870, 
l'étrier  élait  otTert  aux  soldats  qui 
.  DOS  villes,  à  citaque  pas,  jusque 
igs,  et  avec  une  telle  prodigalité 
)up  étaient  ivres  en  arrivant  aux 
larqnemenl  ;  sur  le*  lignes  de  che- 
le  patrlolisme  peu  éclairé  on  mal 
la  population  avait  organlié  par 
\,  dans  nu  grand  nombre  de  sta- 
bavettes  tA,  dans  la  louable  inteo- 


lioa  de  réeonI<Hler  nos  défenseurs,  on  hs 
enirrait  gratis. 

La  plupart  des  offlcien  considèrent  rrrrtat 
comme  une  consolatioa  que  le  soidst  péri 
s'sccorder  an  milieu  de  ws  mlsèrea,  de  m 
privations  et  de  ses  faiignea,  et  qu'D  senti 
injutte  et  presque  cruel  de  lui  refuser. 

Pourvu  qne  l'ivrogue  ne  eberche  querelle  t 
personne,  qu'il  réponde  aux  appels  et  ean 
iranqullieinent  son  vin,  ses  chefs  ne  Isi  K- 
procheroDt  guère  son  intempérance.  L'imae 
est  même  souvent  admbe  comme  eicnitl 
beaucoup  de  finies  plut  ou  moins  gnm 
contre  la  discipline,  et  nombre  d'offiden  se 
regardent  pas  l'ivrognerie  comme  exclniK 
d'une  manière  absolue  les  qualités  easentieUts 
du  bon  soldat. 

Aus^i  pendant 'les  marges,  ft  toute*  !« 
baltes  dans  le*  villages,  les  soldats  enttaieBl 
en  fuule,  sons  les  jeux  des  (rfQciers.  dasi  kt 
cabarets  ponr  se  faire  servir  k  boire,  et  loalei 
les  maiaooa  se  coq  vert  issaieat  en  eabneli. 
De  plus,  chaque  bataillon  était  accompigié 
officiel lem eut,  jusque  dans  les  campemmli, 
par  une  voiture  ornée  de  drapeaux  nr  Ih 
quelle  on  lisait,  avec  le  nom  de  la  cantiiHn, 
l'indicallon  du  corps  auquel  elle  était  lU*- 
chée.  Les  provlaioni  que  portait  celte  voiun 
couvraient  des  barils  de  irois-alx,  qo'nK 
simple  addition  d'eau  devait  convertir  nr 
place  en  eau-de-vle  de  Cognac. 

Une  foule  de  cabaretters  nomadea  s'étabUi- 
taient  partout  le  long  des  chemins,  dansfl*- 
lérieur  des  camps. 

Ce  n'élait  [ 
'alcoolisme  coi 
guenlilée*  faisaient  aux  cantinières  et  tni  a* 
baretiers  une  conrurrence  interlope  ;  soitio 
des  villes  Toiainei  avec  an  panier  rempli  ée 
bouteilles,  elles  allaient  oRrlr  jusque  dinih* 
bivouacs  la  séduction  et  le  prétexte  du  pstlt 
verre. 

Ce  n'est  pu  tout  :  le  règlement  milIlalR 
lui-même  est  complice  de  cet  affreux  désordn. 
L'ivrognerie  est  bien  plutôt  tolérée  qVeUt 
o'eat  réprimée  et  proscrite  par  l'ordonnaitt 
lar  le  renrice  intérieur  de*  troupe*  A'itSut^ 
rie  du  3  novembre  1833,  aetuellement  en  li- 
gueur, et  qui  réglemente  la  diaciptloe  mU- 
taireen  France.  U.  Jeannel  le  démontre  paij' 
texte  de  cette  ordonnance. 
Quant  i  l'ivrogoerie  des  otQeieri  et  de« 
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fOQs-officiers,  reprend  If.  JeaoDel,  elle  est 
sans  doute  impossible  et  ioonle  dans  notre  ar- 
mée, Goname  le  parricide  chez  les  Athéniens  ; 
le  règlement  ne  prescrit  aucune  pénalité,  il 
ne  la  mentionne  pas. 

Tout  cela  peut  être  réformé  et  doit  Tètre. 
Les  cruelles  épreuves  que  nous  venons  de 
traverser  nous  serviront  de  leçons.  Il  est  de- 
venu évident  pour  tous  que  les  habitudes 
d'ivrognerie  généralisées  parmi  nos  troupes 
ont  contribué  pour  une  grande  part  à  propa- 
ger rindiscipline  avec  toutes  ses  conséquen- 
ces désastreuses  :  le  maraudage,  la  vente  des 
effets  d^équipement,  le  pillage  des  convois, 
puis  la  défiance,  les  réclamations,  les  récri- 
minations  haineuses,  la  désobéissance  au 
commandement  et  la  fuite  à  l'approche  de 
Peonemi.  fin  même  temps  qu*elle  démoralise 
Tarmée,  rivrognerie  la  ruine  physiquement  ; 
elle  diminue  la  résistance  des  hommes  à  la 
fatigue,  aux  intempéries,  aux  privations  ;  elle 
aggrave  les  blessures,  elle  entrave  le  succès 
des  opérations  chirurgicales,  elle  prépare  la 
Mthalité  des  épidémies. 

Ici  Torateur  fait  en  très^beaux  termes  une 
vive  peinture  des  malheurs  causés  par  l'ivro- 
gnerie, en  s*appuyant  sur  plusieurs  citations, 
ûoùi  nous  reproduirons  seulement  la  dernière; 
elle  motive  les  considérations  qui  la  suivent  : 

«  Apathique,  indifférent,  sans  initiative  et 
sans  énergie,  pusillanime,  oublieux  de  ses 
proches  et  de  lui-même,  se  traînant  de  dé- 
bauche en  débauche,  réduit  au  dénûment  et 
ne  reculant  même  pu  à  tendre  la  main  pour 
se  procurer  les  moyens  de  satisfaire  son  igno- 
ble passion,  sordide,  misérable,  couvert  de 
baillons,  puapt  le  vin,  abject,  démoralisé, 
crapuleux,  tel  est  habituellement  rhommç 
qu'a  transformé  TalcooL  »  (A.  Fournier.) 

Groh:ait-on  que  ce  hideux  portrait  de  l'ivro- 
gne ait  pu  jamais  représenter  Thomme  revêtu 
d'un  uniforme  français  T  C'est  pourtant  ce  que 
sont  obligés  d^avouer  ceux  qui  ont  eu  la  dou- 
leur d'assister  à  nos  derniers  désastres. 

Que  personne,  donc,  au  milieu  de  nous, 
n^héslte  plus  à  combattre  énergiquement  ce 
iéau,  qui  déprave,  dégrade  et  abrutit  l'hu- 
manité; et  qui,  par  conséquent,  prépare  la  dé- 
faite des  armées  et  l'asservissement  des  peu- 
ples* Ici  les  devoirs  de  l'hygiéniste  et  ceux  du 
militaire  se  confondent  dans  le  sentiment  du 
patriotisme.  L'autorité  publique  a  une  grande 


tâche  à  remplir  :  c'est  dVntraver  cet  ignoble 
appétit,  de  prévenir  ce  crapuleux  empoison- 
nement qui  compromet  aujourd'hui  jusqu^à 
la  gloire  du  nom  français  et  devient  menaçant 
pour  l'existence  même  de  la  patrie. 

La  répression  de  l'ivrognerie  est  donc  une 
des  conditions  premières  de  notre  régénéra- 
tion militaire. 

Toutes  les  mesures  que  l'on  pourrait  pro- 
poser pour  arrêter  les  ravages  de  l'alcoolisme 
dans  la  population  civile  resteront  sanselfet  si 
l'autorité  du  commandement  et  les  obligations 
formelles  de  la  discipline  ne  réussissent  pas  à 
réprimer  dans  l'armée  les  habitudes  d'intem- 
pérance, car  c'est  dans  Tarmée  que  le  jeune 
soldat  contracte  presque  toujours  la  débauche 
et  l'ivrognerie,  et  c'est  là  qu'il  se  prépare  à 
recruter  l'effroyable  armée  des  ouvriers  ivro- 
gnes et  débauchés  qui  déshonorent  et  désor- 
ganisent l'industrie  nationale. 

En  thèse  générale,  on  peut  dire  que  le  cons- 
crit est  docile,  qu'il  n'est  point  démoralisé  ; 
il  apporte  au  régiment  le  respect  de  Tautorité 
militaire;  il  a  pris  son  parti  de  se  plier  aux 
rigueurs  de  la  discipline  et  de  subir  toutes  les 
obligations  du  service.  Unelvéritable  éducation 
morale  va  commencer  pour  lui  dans  l'école 
du  soldat.  Si  donc  il  se  détériore,  s'il  devient 
ivrogne  et  débauché,  malgré  les  soins  qu'on 
donne  à  la  culture  de  son  intelligence,  la 
faute  en  revient'tout  entière  au  règlement  ou 
bien  aux  officiers  qui  le  font  exécuter. 

Toutes  les  dispositions  réglementaires  des- 
tinées à  la  répression  de  l'ivrognerie  dans 
l'armée  seront  frappées  de  nullité  si  les  mau- 
vais exemples  donnés  par  les  officiers  ou  par 
les  sous-offlciers  ne  sont  pas  prévenus  par 
une  pénalité  sévère. 

Quant  aux  officiers,  l'orateur  propose 
l'admonestation  par  écrit»  et,  dans  des  condi- 
tions déterminées  de  récidive,  la  réforme  ou 
la  retraite,  ou  bien,  si  le  délinquant  n'a  pu 
satisfait  à  la  loi  du  recrutement,  l'incorpora- 
tion en  qualité  de  simple  soldat  dans  un  régi- 
ment de  son  arme,  autre  que  celui  où  il  ser- 
vait en  qualité  d'officier. 

Quant  aux  sous-officiers,  aux  caporaux  et 
aux  soldats,  il  propose  l'adoption  d*une  péna- 
lité nouvelle,  l'amende,  qui  parait  avoir  donné 
de  très-bons  résultats  dans  l'armée  britan- 
nique. 

Il  ajoute  à  ramende  pour  les  sous-officiers 
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0|  les  caporaux  la  privation  du  grade  et  pour 
les  soldats  la  privation  temporaire  du  port  du 
sabre,  l'obligation  des  corvées,  enfin  renvoi 
temporaire  à  des  comfiagnies  de  terrassiers  et 
la  proIoDgation  du  service  militaire,  selon 
certaines  conditions  de  récidive. 

Ces  compagnies  de  terrassiers,  dont  il  pro* 
pose  rinstilulion  spécialement  en  vue  de  la 
eorreclioD  des  irrognes,  seraient  une  sorte 
dMoCermédiaire  entre  Tarmée  proprement  dite 
et  les  compagnies  de  discipline,  dont  elles 
9*aaraient  pas  le  caractère  infamant,  puis- 
qu'elles ^ne  recevraient  pas  les  insubordonnés 
et  les  itoauvais  sujets  de  toute  espèce.  Elles 
mettraient  un  grand  nombre  de  bras  à  la  dis- 
position do  génie  et  de  Tartillerie,  et  ren- 
draient par  là  d'importants  services  à  la  dé- 
fense nationale.  Le  temps  que  le  soldat  pas- 
serait dans  ces  compagnies  ne  compterait  pas 
pour  la  durée  légale  du  service  militaire. 

Moyennant  ces  dispositions,  les  ivrognes  ne 
seraient  libérés  du  service  militaire  et  ne  ren- 
treraient dans  la  vie  civile  qu'après  s'être  cor- 
rigés. 

En  résumé,  l'économie  générale  du  projet  de 
M.  Jeannel  a  pour  but  la  répression  de  l'ivro* 
gnerie  accidentelle  par  la  contrainte  plutôt 
morale  que  matérielle  (amende,  privation  du 
port  du  sabre,  corvées),  et  de  l'ivrognerie  dé^ 
générée  en  habitude  par  les  pénalités  maté- 
rielles (prolongation  du  service  militaire, 
travaux  obligatoires  de  terrassements). 

(Suit  le  libellé  des  dispositions  spéciales, 
article  par  article,  du  projet  de  règlement, 
dont  on  vient  d'apprécier  le  sens  général  et 
Pesprit.) 

Ce  travail  est  renvoyé  à  la  commission 
dite  de  l'aicpolisme,  nommée  par  TAcadémle 
sur  la  proposition  de  M.  Verneuil.  Cette  com- 
mission se  compose  de  MM.  Béclard,  Bergeron, 
Chauffard,  Gosseliu  et  Verneuil. 

Séance  du  \  6  mai  187 1 . 

PRÉSIDElfCE    DE  M.  BOUVIER. 

M.  le  président  fait  part  à  l'Académie  de  la 
perte  douloureuse  qu'elle  vient  de  faire  dans 
la  personne  de  M.  le  professeur  Payen,  mem- 
bre associé  libre. 

iBreetlon  pvmleiite.  (Suite  de  la  discus- 

Mon.)  -^  M.  Colin  donne  lecture  d'un  mé- 


moire sur  l'action  des  matières  putrides  intro- 
duiles  dans  l'organisme. 

Les  expériences  rapportées  dans  ce  travail 
se  rattachent  d'une  manière  trèsnlireete  I 
l'objet  delà  discussion  présente,  car  elles  oot 
pour  but  de  résoudre  celte  question  :  «  Gom- 
ment agissent  isolément,  c'estrà-diie  séparéei 
des  éléments  figurés,  les  matières  septiqoei 
résultant  de  Taltération  du  pus  à  la  suiïaoi 
des  plaies,  matières  dont  la  résorption  doit 
s'opérer  avec  une  extrême  fadlitéî» 

M.  Colin  a  expérimenté  avec  do  pus  altéré 
spoDianément  à  la  soriiice  des  plaies,  du  pw 
fétide  de  clapiers  ouverts,  du  pos  altéré  après 
son  extraction,  de  la  saoie  gangreneuse  et 
divers  prodoits  de  sécrétion  plus  on  moins  dé* 
composés.  Tous  ces  liquides  ont  «été  préala- 
blement  filtrés,  après  avoir  été  étendus  d'eas 
s'ils  étaient  trop  épais  ;  par  conséquent,  dé- 
barrassés de  tout  ce  qui  les  rendait  aptes  I  la 
formation  des  embolies  capillaires,  sauf  os* 
pendant  de»  infusoires  et  des  bactéries  qM 
les  fibres  ne  peuvent  arrêter. 

Les  résultats  généraux  de  ces  recherches 
tendent  à  prouver  que  la  matière  putride  sgit 
tantôt  à  la  manière  d'un  poison  énergigoe, 
tantôt  à  la  manière  d'un  ferment  qui,  à  dose 
faible,  provoque  l'altération  du  sang,  et  enila 
quelquefois  à  la  façon  d'un  virus  qui  produit 
un  état  morbide  défini  susceptible  de  se  trans- 
mettre par  inoculation. 

De  tons  les  modes  d'introduction,  c'est  ris* 
jection  dans  les  veines  qui  met  le  mieux  es 
évidence  les  propriétés  toxiques  des  matièrei 
putrides,  à  la  condition  que  ces  matièrei 
soient  en  parfaite  dissolution  ;  car,  si  elles 
sont,  en  totalité  ou  en  partie,  en  suspemioD 
dans  l'eau,  elles  exercent  une  action  mécasi- 
qii*  capable  de  donner  le  change  surleon 
vrHtibles  effets. 

Kl.  Colin  expose  les  diverses  expériences 
qu'il  a  pratiquées  sur  des  chevaux  avec  de 
l'eau  putride  injectée  dans  la  jugulaire,  atee 
de  la  matière  dans  les  voies  respiratoires» 
dans  les  voies  digestives  et  dans  le  tissu  sellf* 
taire  et  les  plaies.  Ces  dernières  expérienetf 
ont  été  faites  sur  des  pigeons,  des  lapins,  dei 
chats,  des  moulons  et  des  moineaux  :  car  il 
fallait  opérer  avec  de  faibles  doses  de  substascs 
toxique,  et  choisir»  par  conséquent,  des  ani- 
maux de  petite  espèce,  qui,  en  raison  mfton 
.  de  leur   médiocre  volume,  constituent  des 
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réactifs  '  d*Dne  extrême  sensibilité.  D'autre 
part,  pour  se  rapprocher  autaot  que  possible 
des  eonditioos  dans  lesquelles  se  développent 
les  altérations  putrides ,  il  convient  aussi  de 
ehoisir  comme  matière  septiqiie  le  sang,  la 
lymphe^  la  sérosité,  décomposées  sur  le  cada* 
?re  mftme. 

Il  résulte  de  ces  expériences  que  les  ma* 
Uèrei  putrides  ont,  à  haule  dose,  une  action 
toxique  très-énergique,  et  à  petite  dose  une 
action  pathogénique  capable  de  faire  naître 
une  septicémie  promptement  mortelle^  septi- 
cémie transmissible  par  inoculation  à  divers 
animaux,  i  la  manière  des  maladies  dites 
virulentes.  Dans  ce  dernier  cas«  la  matière 
putride  commence  par  agir  d'elle-même  sur 
le  premier  individu^  en  développant  une  alté- 
ration spéciale  de  sang;  puis  le  sang  altéré 
r^roduit  à  lui  seul^  sur  d'autres  individus^  la 
septicémie,  sans  intervention  apparente  de  la 
matière  septique. 

M.  Depaul  fait  remarquer  que  M.  Golin^ 
dans  ses  expériences,  a  injecté  des  matières 
très-différentes  (eau  putride,  sang  putride, 
sang  altéré,  pus  putride,  sanie  purulente),  et 
cela  par  des  voies  très-différentes  aussi  (vais- 
seaux, appareil  respiratoire,  appareil  digestif, 
tissu  cellulaire  sous-cutané).  Le  résultat  de 
ces  expériences  ne  se  ressemble  que  par  un 
point,  c^est  la  mort  de  la  plupart  des  animaux 
inoculés.  Mais  les  symptômes  et  les  lésions 
présentent,  suivant  le  mode  d'inoculation  et 
la  nature  de  la  subst^ce  inoculée,  des  diffé- 
rences sensibles.  M.  Depaul  en  conclut  quMl 
se  prodnit  des  effets  distincts  et  variables, 
suivant  la  matière  inoculée  et  la  voie  par  la- 
quelle on  rinocule.  M.  Colin,  au  contraire,  ne 
semble  pas  admettre  cette  conclusion.  M.  De- 
paul lui  demande,  en  conséquence,  s'il  ne 
Tolt  dans  les  eflets  morbides  de  ses  expé- 
riences qu*une  seule  et  même  maladie. 

M.  Colin  reconnaît  volontiers  qu'on  obtient, 
par  la  méthode  expérimentale,  des  symptômes 
«t  des  lésions  sensiblement  différents  de  ceux 
qui  se  produisent  dans  le  développement 
spontané  de  l'infection  purulente.  Cela  tient 
surtout  à  ce  que,  dans  les  expériences,  on  est 
obligé  de  procéder  avec  des  éléments  isolés  et 
avec  des  quantités  relativement  minimes.  Si 
l'on  voulait  reproduire  d'une  manière  plus 


exacte  Pensemble  des  symptômes  et  des  lé* 
siens  de  IMnfection  purulente,  il  faudrait 
introduire  de  grandes  quantités  de  pus  dans 
l'organisme,  d'une  manière  lente  et  non  inter- 
rompue. 

M.  Colin  ajoute  quMI  n*a  voulu  établir 
que  des  analogies,  en  montrant  spulement  le 
danger  de  l'introduction  des  maiières  septi- 
ques  dans  Téconomie  vivante.  Il  n'a  eu  nulle- 
ment la  prétention  de  reproduire  de  toutes 
pièces  l'infeclion  purulente,  ni  de  fixer  d'une 
manière  définitive  l'évolution  de  la  pyohémie 
et  le  mécanisme  des  abcès  métaslatiques. 

M.  Verneuil  conteste  une  assertion  avancée 
par  M.  Colin,  à  savoir,  que  le  pus  louable  et 
pur,  inséré  en  proportion  minime  dans  le 
tissu  cellulaire,  puisse  être  absorbé  en  nature 
et  provoquer  dans  les  viscères  la  formation 
d'abcèâ  métastatrques.  Il  avait  cru  jusqu'à 
présent  que  la  production  des  embolies  capil- 
laires et  des  abcès  métastatiques  consécutifs 
était  nécessairement  subordonnée  à  l'une  des 
deux  conditions  suivantes  :  ou  à  l'introduction 
directe  du  pus  dans  le  torrent  circulatoire,  ou 
à  son  accumulation  en  très -grande  quantité 
dans  le  tissu  conjonctif,  sous  forme  de  phleg- 
mon. 

M.  Verneuil  demande  ensuite  à  M,  Colin  si 
la  maladie  de  garrot  est  toujours  et  fatalement 
mortelle,  si  elle  donne  constamment  lieu  à 
des  abcès  métastatiques  dan»  les  poumons,  et 
si  de  pareils  abcès  peuvent  se  produire  sans 
entraîner  la  mort  des  animaux. 

M.  Colin  répond  à  la  première  question  m 
M.  de* Verneuil  que,  suivant  lui,  les  abcès 
métastatiques  du  poumon,  dans  la  pyohémie 
expérimentale,  peuvent  résulter  du  pus  inséré 
directement  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cu- 
tané; mais  il  reconnaît  pourtant,  avec  M.  Ver- 
neuil, qu'ils  sont  produits  le  plus  souvent  par 
le  pus  du  phlegmon  sous-cutané  qui  succède 
à  l'inoculation.  Sur  les  animaux  on  peut  sui- 
vre la  progression  du  pus  du  foyer  d'origine 
aux  poumons,  dans  les  vaisseaux  et  les  gan- 
glions lymphatiques  intermédiaires. 

Quant  à  la  seconde  question,  M.  Colin  ré- 
plique que  la  maladie  de  garrot  ne  produit 
pas  fatalement  la  mort.  Quelques  chevaux  y 
survivent,  et,  si  l'on  vient  à  les  ouvrir  plu- 
sieurs années  après  la  maladie,  on  ne  trouve 


bcëB  mélaslatiquei  dsni  lei  poa- 
ilfaulcoQclun,  on  (jtie  les  abcii 
I  eiislé,  oa   qu'ili  ODt  été  ré- 


lil  persiste  à  nroire  que  TinsfrlioD 
ible  dan*  le  tissu  cellulaire  soui- 
SLermioe  jamais  par  elle-même  la 
d'embolies  capillaires  et  d'abcès 
itastaliquct.  Ce  qui  donne  lieu  i 
I  (et  c*est  là  une  coudilioa  indis- 
est  le  développement  d'un  pbleg- 
oe  luppuralloa  abondante  sur  le 
iilaliop. 

pas  lolroduil  dam  le  torrent  cir- 
i'il  esL  parfaitement  pur,  il  ne 
|u'à  des  accidents  sans  gravilé,  i 
a  capillaires  simples,  k  des  in- 
tneme  t  des  abcès  mêlas  la  tiques 
d'èlre  résorbés.  Hais  s)  le  pus  est 
Ipendarament  des  lésions  précé- 
roduit  des  phénomènes  graves  ou 
itoxicatton  sepUque.  C'est  à  celle 
identj  que  U.  Verneuil  a  donné 
pttcémie-emboUque. 

idmet,  avec  H.  Vemeuil,  que  les 
pillaires  ne  produiseui  pas  par 

de  Bjmplftmes  graves  on  morlels  ; 
'qu'il  en  soit  ainsi,  que  tes  lésions 

se  compliquent  de  sepllcéoile.  A 
«Ite  aïKrtlon,  H.  Colin  rappelle 
nce  qu'il  a  faite  avec  M.  Goubaiid. 
omb  de  chasse  ayant  été  injecté 
ines  jugulaires  d'un  cheval  et  d'un 
en  résulta  aucun  trouble  palbolo- 
iciable.  Chez  un  de  ces  animaui, 
temps  après,  on  trouva  les  balles 
liées  dans  la  tisin  pulmonaire  et 
l'nn  inrarctu*  inOammatoIre.  Cliei 
al,  immolé  beaucoup  plus  tard,  ou 
>ment  le  plomb  dans  le  tissu  pul- 
laia  enkysté  et  Isolé  des  parties 
e  expérience  prouve  bien  que  les 
Iscérales  n'apportent,  quand  ellrs 
I  et  indépendantes  de  toute  com- 
plicémlque,  aucune  perlurbatiOD 
daoa  la  santé. 


1  S3  mai,  l'Académie  n'a  pu  tenir 


Séance  du  30  mai  lS7t. 

ratSinSIiCB   BB    K.    WDRTZ. 

M.  Wurli,  en  reprenant  le  fauteuil  de  li 
présidence,  rappelle  que  c'est  sur  l'ordre  JB 
ministre  qn'il  a  dA  quitter  Paris  il  y  a  dm 
mois.  Pendant  son  absence,  l'Académie  l'etf 
réunie  toutes  les  semaines,  et  ce  sera,  dît-il, 
l'honneur  d«  la  savante  compagnie  de  n'avoir 
pas  interrompu  ses  travaux.  C'est,  du  reste, 
a-t-il  ajouté,  dans  le  travail,  qu'il  tant  chci- 
cher  désormais  la  consolation  et  la  répanlios 
d'un  grand  désastre. 

Ed  l'absence  de  M-  Béclard,  M.  Depail 
donne  connaissance  de  la  correspondance,  qs 
ne  se  compose  que  des  journaux. 

Personne  n'étant  disposé  h  prendre  la  pi- 
role,  la  séance  est  levée  Immédtatemeat. 


ACMUlB  DU  SCriNCU. 

Séance  du  5  décembre  1870  ()). 

ProteatatloB  *»  r^TCMir  des  draHi  it 
la  seleBca.  —  H.  Dumai,  l'un  des  secriltf- 

res  perpétuels,  rend  compte  de*  appréli  et  lu 
départ  du  ballon  le  f^olta,  qui  a  ecnpoili 
U.  Janssen,  chargé  par  le  gouvernemenl  d*!!- 
ler  étudier  l'éclipss  de  soleil  du  32  décuntm 
Voici   quelques  passages  de   l'allocutiaD  dt 

Dumas  : 

i  Les  secrétaires  pe^rftnels  de  l'AcadéniiSi 
se  portant  garants  du  caractère  abiolQwal 
scientifique  de  l'eipédilion  et  de  laparfiib 
loyauté  de  H.  Janisen,  l'ont  recommandé  nfl- 
ciellement  è  la  protection  et  A  la  bienveiUim 
des  autorités  et  des  amis  de  la  icienes,» 
quelque  lien  qne  les  chances  du  voyage  Fùeil 
diiigé.  Il  fut  un  temps  oil  ce  lémoignige  a- 
rail  suffi  pour  lui  assurer  un  accueil  cbe*>I^ 
reique  dan*  les  lignes  ennemies;  maisdeiii- 
guenrs  et  des  menaces,  non  jiistilléei  p)T  ^ 
lois  de  la  guerre,  ont  fait  è  m'.  Janssen  son» 
un  devoir  de  compter  sur  son  propre  conntti 
cependant,  en  pleine  guerre,  en  1SI3,  D^Ti 
un  Anglais,  recevait  l'hoipiUllté  de  Is  Fru>«> 
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comme  un  hommage  rendu  au  génie  et  aux 
droits  supérieurs  de  la  civilisation 

«  La  décision  prise  par  le  comle  de  Bismarck 
de  renvoyer  devant  un  conseil  de  guerre  les 
personnes  qui,  montées  dans  les  ballons,  es- 
sayent, sans  autorisation  préalable»  de  fran- 
cliîr  les  lignes  ennemies ,  intéresse  TAcadé- 
mie. 

«Elle  ne  saurait  accepter  que  des  opéra- 
tions de  guerre  soient  punissables  parce 
qu^elles  reposent  sur  des  principes  scienliû- 
ques  nouveaux;  que  Thomme  dévoué  qui, 
dans  Tintérèt  de  la  science,  passe  au-dessus 
des  lignes  prussiennes,  soit  coupable  de  ma- 
nœuvre illicite;  qu'en  donnant,  enfiir,  nos 
soins  à  Taéronautique»  nous  ayons  contribué 
nous-mêmes  à  fabriquer  des  engins  de  guerre 
prohibés... 

«  Que  Tennemi  détruise,  sMl  le  peut,  nos 
ballons  au  passage;  qu'il  s'empare  de  nos 
aéronautes  au  moment  où  ils  touchent  la 
terre,  soit;  c'est  son  intérêt,  c'est  la  chance 
de  la  guerre.  Mais  que  les  personnes  tombant 
ainsi  entre  ses  mains  soient  livrées  à  une  cour 
martiale,  au  loin,  en  pays  ennemi,  comme 
des  criminels,  c'est  un  abus  de  la  force.,. 

«  Dans  Syracuse  assiégée,  Ârchimède,  op- 
posant aussi  aux  efforts  de  Tennemi  toutes  les 
ressources  de  la  science  de  son  temps,  ren- 
dait pour  les  Romains  Tattaque  de  plus  en 
plus  meurtrière.  Marcellus,  loin  de  lui  faA*e 
un  crime  d'avoir  prolongé  la  défense  par  ses 
inventions,  ordonna  que  la  vie  de  ce  grand 
homme  fût  respectée,  et,  plein  de  regret  pour 
sa  mort  fortuite,  il  entoura  sa  famille  de  soins 
et  d'égards. 

«  Deux  mille  ans  se  sont  écoulés  ;  le  chris- 
tianisme a  répandu  sa  douceur  dans  les  Ids 
et  dans  les  mœurs,  et  cependant  un  nouvel 
Archimède,  pour  avoir  créé  de  nouvelles  com- 
binaisons de  guerre,  se  verrait  soumis  au- 
jourd'hui sans  pitié  aux  rigueurs  d'une  cour 
martiale  arbitraire,  si  son  pays  était  trahi  par 
la  fortune  l 

«  N'hésitons  pas  à  le  dire  :  en  face  de  telles 
menaces,  ceux  d'entre  nous  que  la  construc- 
Uon  des  ballons  occupe,  ceux  que  l'Académie 
envoie  en  mission  dans  l'intérêt  de  la  science, 
n'en  sont  point  ébranlés  ;  et  si  la  défense 
de  Paris  manquait  d'aéronautes,  on  trouverait 
toujours,  dans  cette  enceinte  même  ou  autour 
d^elle,  des  mains  exercées  et  des  êmes  fermes 


pour  diriger  ces  patriotiques  expéditions.» 
(Vives  marques  d'approbation.) 

Sur  la  propriété  alimentaire  de  la 

eoca,  par  M.  Gh.  Gazeau.  —  Les  feuilles  de 
coca  ont,  dans  l'Amérique  du  Sud,  la  réputa- 
tion de  permettre  de  se  passer,  pendant  plu- 
sieurs jours,  de  nourriture,  et  cela  sans  dé- 
perdition aucune  des  forces  et  sans  que  la 
sensation  de  la  faim  se  fasse  sentir. 

L'auteur  a  constaté  lui-même  celte  proprié- 
té alimentaire  de  la  coca,  à  la  dose  de  20  à 
30  grammes  par  jour.  S'étant  mis  à  la  diète 
pendant  deux  jours  et  demi,  il  fut  fort  surpris 
de  ne  pas  voir  les  effets  de  ce  régime  se  faire 
sentir  :  le  second  jour,  il  travailla  avec  autant 
de  facilité  que  de  coutume;  le  troisième  jour 
de  diète,  il  put  attendre  son  repas  de  midi 
sans  plus  d'impatience  que  d'habitude. 

L'explication  de  ce  mode  d'action  n*est  pas 
celle  généralement  admise,  et  qui  est  que  la 
coca  diminue  les  produits  de  désassimilation. 
Or,d'après  M.  Gazeau  et  d'aprèsses  expériences 
sur  lui-même,  la  coca  augmente  l'orée  ;  cette 
augnaenlalion  de  l'urée,  indiquant  toujours  un 
accroissement  d'activité  dans  la  métamor* 
phose  des  éléments  azotés,  explique  rexalta»- 
lion  de  la  vie,  l'augmentation  de  l'énergie 
musculaire  chez  l'homme  qui  use  de  la  coca, 
tout  en  se  nourrissant  comme  d'habitude. 

Cette  substance  permet  encore  à  ceux  qui 
sont  à  la  dièle,  et  mieux  au  régime  de  Tali- 
mentation  insuffisante,  de  travailler  énergi- 
quement  pendant  plusieurs  jours.  En  effet,  le 
mouvement  de  nutrition  étant  accéléré,  les 
combustions  organiques  étant  augmentées,  on 
consomme  plus;  et,  partant,  on  en  retire 
pendant  ce  temps  les  avantages,  qui  sont  une 
augmentation  du  travail  mécanique  de  la  ma- 
chine humaine.  Mais  cette  consommation  exa- 
gérée, cette  dépense  inusitée,  qui  n'est  pas 
compensée  plus  tard  par  une  quantité  suffi- 
sante d'aliments,  se  fait  aux  dépens  des  tis- 
sus ;  l'homme  se  mange  lui-même,  il  devient 
autophage,  et  le  passif  se  découvrirait  à  la 
longue  dans  son  économie,  par  un  amaigris- 
sement qui  serait  une  suite  infaillible  de  ce 
mode  exclusif  d'alimentation. 


Les  séances  du  12  et  du  19  décembre  n'of- 
frent rien  qui  intéresse  les  sciences  médi- 
cales. 
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Séamu  du  26  décembre  1870. 
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C(9nferTati«H  de*  ^laaélcs.  —  Une  DOte 
fréienlée  par  M.  L.  Sonbeiran  rappelle  un 
procédé  qai  a  la  sancttOQ  d*ttie  pratique  trèa- 
«ndeone  chez  les  diven  peuples.  II  6*agit  de 
la  eoDservatioD  des  viandes  séchées  et  pulfé- 
nsccs* 

«...  Découpée  en  lanières  minces^  la  chair 
de  ranimai,  bœuf,  cerf^  etc.,  est  dégraissée  et 
privée  de  ses  membranes  et  tendODs,  puis  sé- 
dlée  au  four  jusqu'à  fi  iabiiilé  ;  elle  est  alors 
broyée  en  une  poudre,  assez  fine,  et  mêlée  à 
oa  poids  égal  de  gras  de  bceuf  fondu  ou  de 
lard.  Pour  rendre  le  mélange  plus  agréable  au 
goût,  on  peut,  comme  Ta  fait  Richardson,  y 
incorporer  une  certaine  quantité  de  raisins 
de  Gorlolhe,  ou  mieux  de  sucre  ;  on  maoge  le 
pemmiêan,  dont  la  saveur  est  agréable,  tel 
quel  ou  mélangé  à  de  la  farine. 

«On  pourrait  aussi  faire  du  tassajo  ou 
.eharqui^  dont  il  est  employé  des  quantités 
énormes  dans  toute  l'Amérique  du  Sud,  qui 
en  exporte,  en  outre,  des  masses  considéra- 
bles dans  diverses  colonies,  pour  y  servir  à 
b  nourriture  des  travailleurs.  On  dégraisse 
les  animaux,  bœufs  en  général,  qu*on  vient 
de  tuer,  on  en  coupe  toute  la  chair  en  lanières 
minées,  de  façon  à  ne  plus  laisser  que  ia  car- 
casse, et  Ton  plonge  ces  lanières  un  moment 
dans  une  solution  concentrée  de  sel  (quelque- 
Isis  on  saupoudre  seulement  d'une  légère 
.oooche  de  sel  un),  puis  on  les  laisse  en  tas 
pendant  une  dousaine  d'heures;  après  quoi 
on  fait  sécher  au  soleil  (on  peut  substituer  à 
h  chaleur  solaire  celle  d'un  four),  et  Ton  em- 
paquette pour  l'usage  la  viande,  qui  a  perdu 
environ  un  tiers  de  son  poids  et  qui  forme 
la  base  de  la  nourriture  de  nombreuses  popu- 
lations. 

«  Ces  procédés,  qu'il  nous  serait  facile  d'i- 
miter, ont  plusieurs  avantages,  celui  entre 
Mires  de  ne  pas  avoir,  comme  les  salaisons, 
une  influence  marquée  sur  la  santé,  si  Tu- 
sage  en  est  prolongé  sans  le  concours  de  vé- 
gétaux frais  qui  corrigent  le  mauvais  'effet 
des  salaisons.  » 

Séance  du  2  Janvier  1871. 

Apvratlon  ilen  mÊÏH  et  eorpe  gras 
siliaasBialrcfl.  Nute  de  M.  Dubrurfàut.  — 
Le  suif  le  plus  infect  est  dépouillé  de  son 


odeur  caractâristique,  quand  Q  a  servi  i  Fo- 
pération  culinaire  connue  sous  le  nom  de  fri- 
ture, et,  après  un  traitement  de  ce  genre  eon- 
venablement  dirigé,  il  peut  servir  à  toutes  les 
préparations  culinaires,  même  à  celles  de  la 
pâtisserie,  y  compris  le  feuilleté.  Ces  ftits 
trouvent  dans  la  science  une  explicatkm  sa- 
tisfaisante. 

Selon  l'auteur,  si  Ton  exécute  une  opéri&in 
de  friture  quelconque  dans  ces  condilkMls 
(beignets,  salsifis  frits,  elc),  on  réunit  tons  les 
éléments  qui  sont  favorables  à  l'élimination  des 
acides  gras  volatils,  qui  sont  en  général  les 
causes  matérielles  des  odeurs  des  corps  gras. 
Le  fait  est  que  le  suif  se  trouve  ainsi  parfidle- 
ment  épuré,  de  manière  à  pouvoir  servir  à  la 
préparation  de  tous  les  aliments,  coaune  la 
meilleure  axonge  et  les  meilleures  .graissas  de 
cuisine.  Pour  pratiquer  cette  épuration  dans 
la  cuisine,  il  suffit  défaire  fondre  le  suif  dans 
une  poêle  à  frire,  d'en  élever  modérémeiil  k 
température  (i/iO  à  160  degrés),  puis  d'y  pm- 
jeter  avec  précautiou  de  petites  quantités 
d*eau,  comme  on  peut  le  faire  avec  un  gou- 
pillon. Le  corps  gras  subit  ainsi  le  mouvement 
d'ébullitlon  de  la  friture  ;  la  vapeur  le  lia- 
verse ,  à  Tétat  de  vapeur  surchauffée  ;  les 
corps  gras  neutres  qui,  à  l'exemple  de  l'hir- 
cine de  M.  Ghevreul,  donnent  des  acides  gras 
volatils,  sont  en  même  temps  acidifiés  et  vola- 
tisés,  et  la  masse  du  corps  gras  expérimenté 
est  épurée.  L'huile  de  colza,  dont  il  existe  à 
Paris  un  stock  considérable  (12  à  13  millfou 
de  kilogrammes],  peut  fournir  à  l'alimenta- 
tion une  ressource  non  moins  précieuse  que 
le  suif  ;  et  c'est  encore  par  une  opération  ana- 
lo(;ue  à  la  friture,  qu'on  prépare  ce  prodiut 
dans  quelques*uns  de  nos  départements,  pour 
le  rendre  propre  à  l'alimeotallon.  Nous  re- 
viendrons sur  celte  question  et  sur  le  pain  4e 
creton,  qui  nous  sert  fort  utilement  en  ce  mo- 
ment pour  rsiimentation  des  animaux  domes- 
tiques et  de  basse-cour. 

M.  Gh.  Frua:  vient  confirmer  les  idées  de 
M.  Dubrunfaut.  U  produit,  dit-il,  que  j'ai 
l'honueur  de  mettre  sous  les  yeux  de  TAca- 
démie  donnera  une  idée  de  la  valeur  du  pro- 
cédé, qui  consiste  à  fondre  tes  graisses  à  une 
haute  température  jusqu'à  ce  que  les  réiidus, 
tissus  cellulaire  et  vasculaire,  soient,  je  ne 
I  dirai  pas  carbonisés,  mais  réduits  de  façsn 


ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


631 


à  ne  pouvoir  plus  servir  à  ralimentation  ; 
alors  la  graisse  est  devenue  sans  odeur  ap- 
préciable, comme  on  peut  b*en  assurer  par 
cet  échantillon;  le  goût  en  est  aussi  très» 
agréable.  Il  est  inutile  d'employer  pour  la 
purification  de  ces  suifs  aucune  matière  étran- 
gère, ni  acides,  ni  alcalis,  ni  sels  d'aucune 
nature,  qui  viendraient  compliquer  les  résul- 
tats au  lieu  de  les  simplifier;  car,  après  avoir 
introduit  dans  les  graisses  ces  matières  étran- 
gères,  il  faudrait  ensuite  les  en  expulser. 
•  £n  conséquence,  aujourd'hui  que  tous  ces 
suifs  se  trouvent  dans  le  commerce  à  Tétat 
fondu»  on  n'a  qu'à  les  faire  bouillir  pendant 
quelque  temps  à  un  feu  vif  ;  il  y  aura,  il  est 
vrai,  une  certaine  perte  par  une  nouvelle 
évaporation,  mais,  tous  U»  produits  volatils 
étant  éliminés  par  une  évaporation  à  une 
haute  température,  on  aura  une  graisse  qui 
pourra  être,  sans  dégoût,  employée  à  tous  les 
usages  de  rart  culinaire. 

Séance  du  9  janvier  iS7i. 


BTote  sur  l'halle  de  eolma,  par  MM.  A. 

WuRTz  et  E.  WiLLM .  —  La  note  inléressaote 
que  M.  Dubruofaut  a  communiquée  à  l'Aca- 
démie dans  la  dernière  séance,  nous  engage  à 
faire  connaître  le  résultat  de  recherches  en- 
treprises, depuis  plusieurs  scmaioes,  sur  l'é- 
puration de  l'huile  de  colza.  En  faisant  passer 
dans  cette  huile  un  courant  de  vapeur  d'eau 
à  la  température  de  i  16  à  120  degrés,  on  en- 
traîne un  principe  odorant  et  &cre,  sans  sapo- 
nifier sensiblement  rhuUe ,  inconvénient 
qu'entraînerait  l'emploi  de  la  vapeur  d'eau 
fortement  surchauffée.  Un  lavage  avec  une 
solution  faible  et  chaude  de  carbonate  de 
soude  enlève  d'ailleurs  les  traces  d'acides 
gras,  qui  ont  pu  se  former  ou  qui  ont  pu 
préexister  dans  les  huiles  de  mauvaise  qualité. 
La  séparation  du  savon  formé  présente  quel- 
ques difficultés. 

-  —  Dans  cette  séance,  M.  Ghevreul  a  ter- 
mhaé  la  lecture  du  Résumé  historique  des 
travaux  dont  la  gélatine  a  été  l'objet, 
malheureusement  non  susceptible  d'analyse. 

Séance  du  \^  janvier  1871. 
0«r  1»  préparMIen  d'an  lait  olieldio- 

Mil,  par  M.  DuBEuEFAUT.  -—  Après  avoir 


rappelé  la  composition  du  lait  de  vache  et 
les  propriétés  de  ses  principes  facteurs,  l'au- 
teur s'exprime  de  la  manière  suivante  : 

A  Ces  études  m'ont  conduit  à  admettre  la 
possibilité  de  préparer  un  lait  artificiel^  et 
c'est  un  problème  que  je  crois  avoir  résolu 
d'une  manière  utile  avec  des  éléments  qui 
existent  en  masses  considérables  dans  Paris 
investi.  Il  suffit,  en  effet,  d'émulsionner  sans 
difficultés  et  d'une  manière  suffisamment 
stable  un  corps  gras  comestible  dans  un  sé- 
rum alcalin  qui  offre  une  constitution  ana- 
logue, sinon  identique,  au  sérum  du  lait. 

«.On  satisfait  à  ces  conditions  avec  une  per- 
fection satisfaisante  de  la  manière  suivante  : 

<f  On  dissout  dans  un  demi-litre  d'eau  : 

«  /^  à  60  grammes  de  matière  sucrée  (Inc- 
line, sucre  de  canne  ou  glucose);  20  à  dO- 
d'albumine  sèche  (empruntée  au  blanc  d'œuf 
sec,  qui  existe  ft  Paris);  1  à  2  grammes  cris- 
taux de  soude  ;  et  l'on  y  émnlsionne  par  les 
moyens  connus  50  à  60  grammes  d'huile 
d'olive  ou  autre  corps  gras  comestible. 

«  L'émulsion  s'effectue  mieux  à  chaud  qu'à 
froid,  et  il  suffit  d'une  température  de  50  à  60 
degrés.  Le  liquide  laiteux  ainsi  préparé  a  la 
consistance  d'une  crème,  qui  prend  l'aspect 
et  la  consistance  du  lait  en  doublant  le  vo- 
lume avec  de  l'eau. 

«  La  préparation  d'un  lait  artificiel  est  l'une 
des  formes  multiples  que  peuvent  prendre^ 
dans  l'alimentation,  les  masses  considérables 
de  matières  grasses  industrielles  que  nous 
avons  signalées  ;  mais,  pour  atteindre  utile- 
ment ce  but,  il  faudrait  pouvoir  accroître  la 
consommation  du  corps  gras,  de  manière  à 
Tassimiler  à  la  constitution  de  la  crème  la 
plus  riche  en  matière  grasse,  et  par  là  même 
la  plus  pauvre  en  matière  azotée. 

«  On  pourra  satisfaire  à  cette  condition  en 
substituant  la  gélatine  à  Talbumioe.  On  peut 
ainsi  introduire-  facilement  100  grammes  de 
matière  grasse  émulsionnée  dans  un  litre  de 
sérum,  qui  peut  ne  contenir  que  2  à  3  gram- 
mes de  gélatine.  Ce  qui  est  remarquable  dans 
cette  préparation,  c'est  que  la  matière  grasse 
est  enchaînée  dans  le  liquide  laçliforme  par 
la  viscosité  que  lui  donne  la  gélatine  (i),  de 


(i)  Tontes  las  gélatines  dn  commerce,  comme  les  col- 
les de  Flandre,  eic.,  pourraient,  au  b  soin,  recevoir  cette 
destination  et  concourir  à  la  préparation  de  masses  de 
lait  artificiel  considérables.  H  résulte  de  mes  observa- 
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80Tte  qu^elle  ne  se  sépare  plus  que  par  le  repos. 
La  subslilulioD  de  la  gélatioe  à  la  caséine 
dans  la  préparation  d*un  lait  obsidional  ne 
pent  pas  subir  d^objection  sérieuse,  dans  un 
moment  où  les  travaux  de  MM.  Damas  et 
Fremy  ont  réhabilité  la  gélatine  comme  ma- 
tière alibile.  Le  récent  et  important  travail 
historique  de  M.  Glievreul  sur  la  gélatine  in! 
reconnaît,  à  juste  litre,  cetle  qualité. 

Séanêe  du  ^Janvier  1871. 

M.  le  Président  :  Tannonce  à  TAcadémie 
la  douloureuse  nouvelle,  malheureusement 
très-probable,  de  la  mort  du  peintre  H.  Re» 
gnault,  fils  de  notre  confrère  M.  H.-V.  Re- 
goault.  On  a  tout  lieu  de  penser  que  le  mal- 
heureux jeune  homme  a  été  frappé  mortelle- 
ment dans  la  journée  du  19  janvier,  à  l'attaque 
du  bois  de  Buzenval  ;  aujourd'hui  lundi , 
23  janvier,  son  corps  n'a  pu  encore  être  re- 
trouvé. 

M.  Wurtz  fait  connaître  à  TAcadémie  les 
résultats  d*une  tentative  gui  a  été  faite  pour 
retrouver  et  ramener  le  corps  de  M.  H.  Re- 
gnault,  qui  a  été  inhumé  le  26  janvier  au 
Père-Lachaise. 

L'Académie  déclare  s'associer  tout  entière 
à  la  douleur  quVprouvera  le  malheureux 
confrère  M.  H.-V.  Regoault,  en  ce  moment  à 
Genève. 

IVote  «nr  les  priieéd^  otites  po«r 
conscFTer  les  «enfs,  par  M.  Dubruiifadt. 
— -  Le  procédé  de  conservation  dans  Peau  ou 
lait  de  chaux  est  celui  qui  a  donné  les  meil- 
leurs résultats.  Mais  des  exceptions  se  pr6- 
sentenU 

«  En  déposant  dans  Peau  de  chaux  des 
œufs  frais,  tous  gagnent  le  fond,  en  vertu  de 
leur  plus  grande  densité.  Il  n'en  est  pas  de 
même  des  œufs  conservés  à  Pair  ou  dans  la 
cendre,  et  Pon  observe  alors  des  différences  et 
des  inégalités  de  densité,  qui  font  monter  à  la 
surface  du  liquide  les  œufs  les  moins  bien 
conservés,  ce  qui  constitue  un  mode  de  triage 
bien  connu. 


Uons  que  les  quantltéi  de  matières  grasses  comestibles 
qai  existent  eo  ce  momeotà  Paris  s*élèTent  aa  moins  à 
as  minions  de  Ulogrammes ,  ce  qui  représenterait  une 
masse  de  lait  énorme. 


«  Les  œufs  qui  offrent  ce  dernier  caraetère 
se  conservent  moins  bien  que  ceux  qui  resteat 
au  fond  du  liquide,  et  Ton  reconnaît  facile- 
ment celte  infériorité  quand  on  les  cuit  à  la 
coque.  Il  n*7  a  plus  alors  une  démarcation 
nette  entre  le  jaune  et  le  blanc.  Ce  dernier 
se  coagule  plus  promptement  que  dans  l'œuf 
frais,  et  Palbumine  est  coagulée  et  diaphane 
comme  dans  l'œuf  du  vanneau.  Dti  reste,  h 
saveur  n'a  pas  sensiblement  changé,  et  l'œuf 
cuit,  qu'on  pourrait,  de  visu,  comme  je  Tii 
fait  moi-même,  prendre  tout  d*abord  pour  m 
œuf  altéré,  est  parfaitement  comestible. 

«Lorsque  Paltératiod  a. été  poussée  plu 
loin,  comme  on  Pobserve  invariablement  daai 
les  œufs  dont  la  coque  est  fêlée,  la  fermenta- 
tion putride  est  évidente,  et  elle  se  révèle  par 
une  odeur  plus  ou  moins  forte  d'hydrogène 
sulfuré.  Ou  doit  donc  éviter  avec  soin  de  con- 
server dans  la  chaux  des  œufs  dont  la  coqmlle 
n*est  pas  parfaitement  intacte,  et  l'on  doit 
veiller  à  éliminer  ceux  qui,  pendant  la  con- 
serve, se  briseraient  par  une  cause  qnel« 
conque. 

«  Pendant  toute  la  durée]de  la  conservaliott 
dans  le  lait  de  chaux,  on  observe  le  fait  goe 
nous  avons  signalé,  c'est-à-dire  qu'une  partie 
des  œufs  reste  au  fond  de  Peau  tandis  ^ 
Pautre  remonte  à  la  surface,  et,  dans  ce  cas, 
ceux  du  fond  conservent,  comme  je  fai  dit, 
les  propriétés  des  œufs  frais,  quand  les  autres 
offrent,  à  des  degrés  différents,  les  modifica* 
tions  indiquées » 

Mjmit  artlfleiel  applicable  peaiMt 
riavestlMement.  —  M.  A.  Gaudio  dit,  dans 
une  note,  qu'ayant  été  chargé  de  recherebtf 
un  procédé  pour  désinfecter  des  graisses  d*ol 
très-puantes,  pour  les  rendre  comeslibleSi  ii 
a  été  amené  à  reconnaître,  en  même  temps 
que  M.  Dubrunfaut,  qu'une  température  mé- 
nagée, avec  le  concours  de  la  vapeur  d'eao, 
permet  d'eu  faire  disparaître  toute  manvaiK 
odeur,  à  tel  point  qu'il  a  pu  manger  du  dis* 
colat  additionné  de  graisse  d'os  ainsi  parlM 
sans  lui  trouver  le  moindre  goût  désagréabISi 

En  présence  de  ce  résultat,  il  a  songé  im- 
médiatement à  prodaire  du  lait  arUfiM^^ 
joignant  à  ees  graisses  purifiées  delà  gélatiae 
également  comestible.  A  l'aide  des  puissants  et 
nombreux  appareils  que  possède  Pindostrie 
parisienne,  on  pourrait  chaque  jour  fabriquer 
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plus  de  500^000  [litres  de  lail  artificiel^  qui 
seraient  du  plus  grand  secours,  au  moment  où 
nous  allons  manquer  des  autres  aliments  qui 
accompagnent  d'ordinaire  noire  pain. 

Ge  lait  artificiel,  dit  Tauteur^  est  presque 
assimilable  au  lait  de  vache;  en  vieillissant, 
il  émet  successivement,  à  s'y  méprendre,  To- 
deur  de  lait  aigri  et  celle  de  fromage.  La  gé- 
latine y  représente  le  caséum  ;  la  graisse^  le 
beurre  ;  le  sucre  ordinaire,  le  sucre  de  lait, 
etc.  Il  servirait  à  préparer  du  café  et  du  cho- 
colat au  lait,  de  la  soupe  et  des  crèmes  d'un 
goût  excellent. 

M.  Th.  Fua,  de  son  c6té,  s*occupe  du  lait 
obsidional  dont  a  parlé  M.  Dnbrunfaut. 

•  ...  Le  choix  que  fait  M.  Dnbrunfaut  de 
rhuile  d'olive,  pour  la  préparation  de  son  l<zit 
obsidional  y  me  parait  présenter  Pinconvé- 
nient  que  celte  huile,  quelque  fine  qu'elle 
'soit  et  quelque  petite  qu'en  soit  la  quantité, 
donnera  toujours  à  ce  nouveau  lait  le  goût 
caractéristique  du  fruit  de  Tolivier. 

«  Au  contraire,  la  graisse  ou  l'huile  de  che- 
val est  douée  d'une  saveur  Irréprochable;  elle 
a  même  un  léger  goût  de  noisette.  Cette 
graisse,  extrêmement  fluide,  pourrait  sans 
doute  être  substituée  à  l'huile  d'olive,  dans 
la  préparation  du  lait  artificiel  de  M.  Dubrun- 
&ut.  » 


FAITS   DIYBaS. 


I^^on  d'hoBiiciir.  —  Par  arrêté  du  pré- 
sident du  conseil  des  ministres,  chef  du  pou- 
voir exécutif  de  la  République  française, 
rendu  sur  la  proposition  du  vice-amiral  minis 
Ire  de  la  marine  et  des  colonies  le  5  juin  1871, 
ont  été  promus  dans  l'ordre  national  de  la 
Légion  d'honneur  : 

jéu  grade  de  commandeur  :  M.  Wallher 
(Charles),  inspecteur-adjoint  du  service  de 
santé,  membre  du  conseil  supérieur  de  santé 
de  la  marine;  Zk  ans  de  services  effectifo,  à  la 
mer  ou  aux  colonies.  Officier  du  A  mars  1862; 
services  très-distingués  pendant  le  siège  de 
Paris. 

.    Âu  grade  d^officier  :  M.  Sagnier  (Romu- 
lus),  commissaire  de  la  marine,  31  ans  de 
.services  effectifs,  dont  6  à  la  mer.  GhevaUer 
du  13  août  1859. 


M.  Lantoin  (François -Hilarion),  médecin 
principal  de  la  marine  ;  35  ans  de  services 
effectifs,  dont  i5  à  la  mer.  Chevalier  du 
28  avril  1855. 

M.  Girard  de  la  Barcerie  (Eugène),  médecin 
principal  de  la  marine;  27  ans  de  services, 
dont  14  à  la  mer.  Chevalier  du  12  août  1860* 
A  dirigé  l'ambulance  divisionnaire  de  Tinfan* 
terie  de  la  marine  à  l'armée  du  Rhin. 

M.  Bourgarel  (Charles-Auguste-Adolphe), 
médecin  de  !'•  classe  de  la  marine,  chirur- 
gien-major du  k^  régiment  d'infanterie  de  la 
marine  ;  20  ans  de  services,  8  à  la  mer  ou  aux 
colonies.  Chevalier  du  30  décembre  186/i.  Ser- 
vices distingués  à  Sedan. 

M.  Cosquer  (Jean -Nicolas- Gaspard),  méde* 
^cin  de  1'*  classe  de  la  marine,  chh'urgien- 
major  du  2«  régiment  d'iufanterie  de  la  ma- 
rine; 26  ans  de  services  effectifs,  dont  15  à 
la  mer  ou  aux  colonies.  Chevalier  du  9  mars 
1859. 

M.  Jean  (Augustin-Adrien),  médecin  de 
in  classe  de  la  marine,  médecin-major  du 
i»  régiment  de  marins-fusiliers  ;  17  ans  de 
services  effectifs,  dont  10  à  la  mer.  Chevalier 
du  5  août  1857. 

j4u  grade  de  chevalier  :  M.  Ricard  (Jean- 
Baptiste-Marius-Augustin),  médecin  de  1^ 
classe  de  la  marine;  15  ans  de  services  effec- 
tifs, dont  7  à  la  mer  (2^  armée  d^  la  Loire). 

M.  Grand  (Pierre-Eugène),  médecin  de 
2*  classe  de  la  marine;  17  ans  de  services 
effectifs,  dont  12  à  la  mer. 

M.  Molle  (Pierre-Léon),  médecin  de  2*  classe 
de  la  marine,  aide-major  au  3*  régiment  d'in- 
fanterie de  la  marine  ;  10  ans  de  services  effeo» 
tifs,  dont  à  à  la  mer. 

M.  Cousyn  (Louis-Edouard),  médecin  de 
2*  classe  de  la  marine,  attaché  au  1»  régiment 
de  marins-fusiliers;  7  ans  de  services  effec- 
tifs, dont  3  à  la  mer. 

M.  Defornel  (Jean-Baptiste),  médecin  de 
2*  classe  de  la  marine,  aide-major  au  2«  régi- 
ment de  marche  d'infanlerie  de  la  marine; 
5  ans  de  services  effectifs,  dont  1  è  la  mer* 
(Armées  du  Rhin  et  de  la  Loire.) 

M.  Jacquemin  (André-Bmile-Henry-Marios- 
Bienvenu),  médecin  de  2*  classe  de  la  ma* 
rine;  Sans  de  services  effecUHi.  (Siège  de 
Paris). 

M.  Gaillière  (André-Nelcourl),  médecin  de 
2*  classe,  aide^major  au  l«r  régiment  de  mar- 
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dw  dlnfaDteiie  de  It  marine  ;  5  ans  de  ter- 
HetÊ  dkidxU. 

U.  Anbc  (Hoooré-PioWMarie-Tliértfe),  mé- 
deeio  de  2*  cUiie  de  la  marine  ;  h  aoe  de  ser- 
fieea  eneeUb.  (Siège  de  Paria.) 

11.  Rtt  (Jeao-Bapiiate-Joaeph-Looii),  méde- 
efn  de  2«  datte  de  la  marine;  5  aot  de  aer- 
Tieea  eflectift.  (Siège  de  Parit.) 

M.  Gaotbier,  médecin.  Ambolancet  tot- 
gfennet  à  wtM  fralt. 

—  Par  on  arrêté  da  prétident  dn  oonaeil  det 
mioittret,  chef  da  pouvoir  ezéealif  de  la 
Eépobliqae  française,  en  date  dn  5 Juin  1871, 
rendu  tnr  la  propotilioo  du  vice-amiral  minis- 
tre de  la  marine  et  det  coloniet^  M.  Gettin 
(Robert-Héritle),  médecin  profetteur,  a  été 
promu  au  grade  de  médecin  en  chef  dant  le 
corpt  de  taoté  de  la  marine.  Grièvement 
blette  à  l'armée  de  Bretagne  dont  il  dirigeait 
Fambulance. 

€«iic««re.  —  La  Société  de  médecine  de 
Lyon  a  mit  au  concourt  les  guettions  tuivaotea  : 

«  i»  Da  chloral  ;  étude  clinique  et  expéri- 
mentale. —  Prix  :  une  médaille  d'or  de 
&0Q  fr. 

«  T  Du  climat  de  Lyon  et  de  aon  influence 
tur  lea  endémiet  localea.  »  —  Prix  :  Une  mé- 
daille d*or  de  300  fr. 

Gea  deux  prix  teront  décernét  dant  la 
téance  publique  de  1872.  Let  mémoiret  de- 
vront être  adreatét  avant  le  i5  août  1871, 
dant  lea  format  académiquet,  à  M.  Diday,  te- 
trétaire  général,  rue  det  Géletlint^  5. 

• 

PropotliloB  de  loi  ayant  pour  objet  la 
traotlation  det  Facultét  de  Stratbourg  à 
Nancy,  prétentée  par  MM.  yarroy>  Berlet, 
Claude  (Meurlhe),  George,  Bompard,  baron 
de  Leapérut^  Viox,  Ancelon,  Brice  (Meur- 
thé),  Ramberger,  comte  de  Beurge,  du 
Breull  de  Saint-Ôermain,  Laflize,  Claude 
,  (Yoagea),  Steinheil,  Deschange,  Buffet,  Be- 
noitt,  Paulin  Gillon,  Grandpierre,  Maiigaioe, 
Toupet  det  Vignet,  général  Chanzy,  GaiHy, 

t  Phitippoleau^  BUly,  Maurice  Aubry,  Per- 
rierj  baron  de  Ravinel,  Peltereau-Vilte* 
neuve;,  membrea  de  PAatemblée  nationale. 

BXPOSi  DEt  MOTIFS. 

Meatieura,  lea  dépw tementt  de  PEtt  et  du 


Hord-Ett  poaaédaieat,  à  Stratbourg,  det  éta- 
blitsementt  complets  dlnttmclion  tupérieue, 
comprenant  toutet  let  Facultés  :  de  droit,  de 
médecine,  des  aciencea  et  dea  lettres. 

La  réunion  &tM  Facultés  de  SlratboQig  aox 
Iroit  Facultét,  d'ailleort  incomplètes,  de 
Nancy,  est  commandée  par  des  considératîoBi 
de  premier  ordre,  par  l'intérêt  de  la  sdenee, 
par  la  politique  et  par  Téquité. 

Cette  réunion  permettrait  de  constituer! 
Nancy  nn  centre  scientifiqoe^  une  v^tiMe 
Université  (irisant  face,  sur  notre  nouvelle 
frontière,  aox  Universités  allemandes,  à  la 
célèbre  Université  de  Heidelberg,  à  lUDiier- 
site  que  Thabile  chancelier  de  Tempire  ger- 
manique projette  de  créer  à  Strasbourg  même. 

L'Université  de  Nancy  aurait  le  double  rôle 
qui  était  dévolu  aux  Facultés  de  Strasbourg: 
elle  ferait  contre-poids  à  l'influeDce  de  TAlle* 
magoe,  et  elle  servirait  de  trait  d'union  entre 
la  science  française  et  la  science  allemande, 
si  remarquable  depuis  trente  ans  par  son  es- 
prit d'initiative,  par  ses  progrès  et  par  rim- 
portance  de  ses  découvertes. 

Elle  serait,  en  outre,  la  source  vive  où  la 
jeunesse  alsacienne  et  lorraine,  la  jeuoeise 
des  villes  de  Metz,  Strasbourg,  Golmar,  tfa- 
Ihouse,  viendrait'  retremper  son  amour  pour 
la  patrie  française.  Il  y  a  là  un  intérêt  politi- 
que dont  il  n'eat  pas  besoin  de  faire  ressortir 
i*importanoe. 

Enfin,  ce  ne  pourrait  être  qu'au  mépris  dei 
droits  acquis  et  par  un  acte  souverainement 
injuste,  que  l'on  pourrait  songer  à  transférer 
lea  quatre  Facultéa  de  Strasbourg,  ou  tanle- 
ment  l'une  d'elles,  en  dehors  de  la  région  de 
l'Est;  car  on  priverait  ainsi  des  moytos 
d'instruction  dont  Ils  jouissaient  des  dépaiti- 
menta  frappés  cruellement  par  la  guerre^  mi- 
tilés  pour  le  salut  de  la  France,  et  condamaéi 
à  aubir  les  derniers  les  douleurs  de  rinvssloD 
qu'ils  ent  eu  à  supporter  les  premiers. 

Or  la  ville  de  Nancy  eat  la  seule  ville  ie 
l'Est  qui  puisse,  à  raison  de  ton  importaooe 
et  de  sa  situation  géographique,  offrir  nà  n' 
fuj^  aux  Facultés  de  Strasbourg,  ou,  tuinDt 
une  exprestion  plot  Jutte,  qui  puisse  lai  ^ 
cevoir  en  dépôt. 

Par  ces  considérations,  las  députés  ^"^ 
gués  ont  l'honneur  de  déposer  sur  le  bvem 
de  l'Assemblée  nationale  le  projet  de  loi  ^' 
après,  qui  n'entraînera  pas,  pour  Ittat,  ^ 
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nouYeanx  sacrifices,  comme  il  se  réserve  de  le 
démontrer. 

« 

Composition  de  1^  Université  de  Nancy  et 
translation  des  Facttités  de  Strasbourg 
à  Nancy. 

Art.  !•'.  Il  est  institué  à  Nancy  une  Uni- 
versité. 

Art.  t*  Celle  Université  se  compose  de  qua- 
tre Facultés  :  droit,  médecine,  sciences  et 
lettres. 

Art.  3.  La  Facullé  de  droit  de  Strasbourg 
est  réunie  à  celle  de  Nancy.  —  M.  le  minisire 
de  rinstructiOD  publique  est  chargé  de  traiter 
avec  la  ville  de  Nancy,  au  sujet  de  rexlension 
que  devront  recevoir  les  décrets  des  9  jan- 
vier et  17  septembre  1864  et  les  délibérations 
du  conseil  municipal  de  Nancy,  en  date  des 
21  décembre  1863  et  5  décembre  1866. 

AJt.  A.  La  Faculté  de  médecine  de  Stras- 
bourg est  transférée  à  Nancy,  à.  la  charge  par 
la  ville  de  Nancy  de  lui  fournir  Tinstallation 
jugée  nécessaire  par  M.  le  ministre  de  Tins- 
truction  publique. 

Art.  5.  Les  Facultés  des  sciences  et  lettres 
de  Strasbourg  sont  réunies  à  celles  de  Nancy. 

Art.  6.  L'établissement  de  nouvelles  chaires 
dans  les  Facultés  de  droit,  des  sciences  et  des 
lettres,  en  vue  de  mettre  à  exécution  les  art*  3 
et  5,  sera  déterminé  par  le  Conseil  de  TUni- 
versilé  de  Nancy,  dont  il  sera  parlé  ci-après, 
d'accord  avec  M.  le  ministre  de  rinslruction 
publique. 

liyon.  —  Les  médecins  de  Pétat  civil  ont 
été  récemment  supprimés  à  Lyon.  Les  certifi- 
cats de  décès  ne  seront  donc  plus  délivrés  que 
par  les  médecins  traitants. 

*  • 

Httlletin   bebdomadalre   des    décès   à 

Paris,  semaine  du  17  au  23  juin  1871.  —  Va- 
riole, 15;  scarlatine,  1;  rougeole,  3;  fièvre 
typhoïde,  2û;  érysipèle,  2;  bronchite,  /i5; 
pneumonie,  /i4;  diarrhée,  23;  dyssenterie,  8; 
choléra,  0  ;  angine  couenneuse,  8  ;  croup,  U  ; 
affections  puerpérales,  U  ;  autres  causes,  925. 
Total  :  1,106.  Le  chiffre  de  la  mortalité  de  la 
semaine,  correspondante  de  1870  était  de 
1,169.—  Aucune  épidémie  ne  règne  à  Paris. 
U  n*en  est  pas  de  même  à  Londres  où  la 
variole  sévit  épidémiquement.  Elle  a  fourni 
un  chiffre-de  2^5  morts  du  U  au  10  juin  1871, 
et  de  2/iO  du  11  au  17  juin.  La  scarlatine  y 


a  donné  ZH  décès  dans  la  première  de  ces  se- 
maines, 17. dans  la  seconde;  la  rougeole  23 
dans  la  première,  21  dans  la  seconde.  Le  cho- 
léra n'y  occasionné  qu'un  décès  dans  cette 
quinzaine* 

Coars.  —  M.  le  docteur  Garrigon-Desarè- 
nes  commencera  ses  leçons  cliniques  sur  les 
maladies  des  oreilles,  le  mardi  27  juin  k  midi, 
à  son  dispensaire,  26,  rue  Serpente,  et  il  les 
continuera  les  samedis  et  mardis  suivants  à  laî 
même  heure. 

IVécroloffle.  —  L'arrivée  à  Paris  des  jour- 
naux des  départements  nous  fait  connaître  les 
décès,  remontant  déjà  assez  haut,  de  plusieurs 
de  nos  confrères. 

—  M.  le  docteur  François-Simon  Hilliet, 
âgé  de  78  ans  (Lyon  médical  du  6  janvier). 

—  M.  le  docteur  Burlaud,  de  la  Motte- 
Beuvron,  chirurgien  de  la  iroisième  ambulance 
de  secours  aux  blessés  {IbidJ). 

^  M.  le  docteur  Ricard,  médecin  à  Saint- 
Léger-sur-D'herme  [Ibid.  22  janvier). 

—  M.  le  docteur  Ghambron,  médecin  à  La- 
maste  {Ibid.). 

—  M.  le  docteur  TivoUier,  médecin  à  Yoi- 
ron,  mort  âgé  de  AO  ans  {Ibid.). 

—  M.  le  docteur  Amstein  Jules,  médecin 
en  chef  de  Thôpilal  civil  el  militaire  de  Mé- 
zières,  membre  du  conseil  d^arrondissement, 
chevalier  de  la  Légion  d*honneur,  mort  le 
11  mai  1871,  dans  sa  74*  année. 

—  M.  le  docteur  Chemin,  médedn  à  Pon- 
thivry, 

—  M.  le  docteur  Eugène- Vincent  Duval, 
mort  d'une  apoplexie  foudroyante,  dans  la 
maison  de  santé  de  son  père,  avenue  des 
Ternes.  Il  avait  rendu  de  grands  services  dant 

les  ambulances  durant  les  deux  sièges. 

> 

^  M.  Cardeillac,  officier  de  santé,  décédé 
le  9  mai  à  Toulouse,  âgé  de  57  ans.  Ancien 
interne  des  hôpitaux  de  Toulouse,  à  son  re- 
tour de  l'armée  où  il  avait  rempli  les  fonctions 
de  sous-aide,  il  se  fixa  à  Toulouse,  où  sa  po^ 
sition  de  fortune  Tobligea  d*exercer  la  méde- 
cine avanl  d*avoir  pu  prendre  le  titre  de  doc- 
teur auquel  il  s'était  préparé  par  de  bonnes 
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études  médicalet.  Il  devint  l'uo  des  médecins 
les  plus  occupés  et  les  plus  répandus  dans  la 
population  des  faubourgs  et  de  la  banlieue. 
Un  travail  excessif  ne  tarda  pas  à  altérer  sa 
santé.  Il  est  mort  emportant  les  regrets  de 
ses  clients  et  l'estime  de  se3  confrères  (Revue 
médicale  de  Toulouse). 

—  M.  le  docteur  Venot  père,  de  Bordeaux, 
décédé  dans  celte  ville  le  23  mai,  Âgé  de 
71  ans. 


PaMleaUoas  aovvelleii. 


VralSement  du  eancer  dn  eol  de 
rateras,  parlagalvano-caustique  thermique^ 
par  Amussat  fils.  —  ln-8*  de  52  pages.  — 
Prix  :  2  francs. 

A  Paris,  chez  Germer-Baillière^  libraire 
éditeur,  rue  de  rficole-de-Médecine,  17. 


M^ 


BeTiie  phoio|rraplilq«e  des  lièpltaiix 
de  Paru»  bulletin  médical  publié  sous  le 
patronage  de  TAssistance  publique,  paraissant 
du  i«'  au  5  de  chaque  mois.  —  Deuxième 


année^  numéros  de  juillet  et  août  1870.  - 
Chaque  numéro  se  vend  séparémenl.  - 
Prix  :  2  francs. 

Vralté  de  pailiolog'le  interae,  parle 

docteur  Jagcocd^  professeur  agrégé  à  la  Fi- 
culte  de  médecine  de  Paris,  etc.  —  Tome  O, 
première  partie.   —  1    volume  in-S"*  avec 
planche  en  chromo.  —  Prix  :  6  francs. 
L*ouvrage  sera  complet  en  2  volumes. 

ISeTae  photographique  des  h^plUix 
de  Paris,  bulletin  médical  par  A.  Di 
MoNTMEjA  et  BooRNEviLLE.  —  Numéroi  de 
septembre  et  octobre  1870^  —  Prix  des  deu 
numéros  :  4  francs. 

De  la  traBsfasloB  dn  saag  déflbrlai, 

nouveau  procédé  pratique  par  le  doclearDi 
Belina^  ancien  professeur  agrégé  à  la  Facotté 
de  médecine  de  Ueidelberg.  —  Ia-8'.  * 
Prix  :  2  francs. 

Des  dlfféreates  formes  de   rofsrUi 

aigaë,  par  le  docteur  Scaglia.  —  lo-S**  de 
116  pages.  —  Prix  broché  :  2  francs. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye^  libraire- 
éditeur,  place  de  l'École-de-Médecine. 
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On  a  découvert  dans  un  caveau  placé  au- 
dessous  de  la  chapelle  de  la  Sainte-Vierge  de 
Féglise  Saint- Laurent  un  curieux  ossuaire. 

Derrière  le  chœur,  dans  le  petit  bâtiment 
demi-circulaire  faisant  face  au  faubourg  Saint- 
Martin,  se  trouve  un  escalier  de  pierre  composé 
de  treize  à  quatorze  marches.  Oa  descend 
dans  une  sorte  de  vestibule,  d*où  Ton  a  un 
large  accès  dans  un  hémicycle  voûié,  par  trois 
entrées  formées  au  moyen  de  deux  piliers  en 
arceaux. 

Sur  un  terrain  de  remblai ,  manifestement 
calcaire,  se  trouvent  à  moitié  découverts  qua- 
torze squelettes  d'hommes  et  de  femmes  éten- 


dus symétriquement  et  placés  avec  la  préoc- 
cupation évidente»  de  la  part  des  îomojwa 
de  fépoque,  de  faire  tenir  le  plus  grand  soflB- 
bre  possible  de  corps  dans  cet  espace  relalire- 
ment  étroit. 

Quatre  de  ces  squelettes  sont  sur  la  droiUi 
disposés  en  éventail,  la  tète  dirigée  ven  ie 
mur  de  Thémicyele.  On  voit  sortir  de  terre U 
tète  et  le  cou  d'un  cinquième  cadavre  rw 
en  travers  le  long  du  mur,  et  qui,  placé  plo* 
inférieurement,  8em))le  devoir  leur  servir  de 
traversin.  Neuf  autres  squelettes  sont  sur  deox 
rangées,  tète-béche,  la  tète  de  Tun  aux  H^ 
du  voisin. 

Les  crénes  sont  penchés  tan  tel  à  droil^) 
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tantôt  à  gauche^  tantôt  en  arrière,  ee  qui  ne 
prouve  |>as>  comme  on  l'a  dit,  qne  les  corps 
aient  été  inhumés  pendant  Tépoque  de  la  rigi- 
dité cadavérique  ou  en  dehors  de  cette  époque, 
fm  même  pendant  la  vie^  hien  que  quelques- 
uns  des  visiteurs  voulussent  trouver  dans  ce 
fait  une  marque  certaine  que  ces  corps  avaient 
été  enterrés  vifs.  Je  ne  relèverais  pas  cette 
opinion,  qui  parait  être  celle  de  ceux  qui  se 
racontent  à  eux-mêmes  des  histoires  pour  se 
faire  peur,  si  je  ne  Pavais  vue  partagée  par  un 
médecin  inconnu  qui  se  trouvait  là.  Le  poids 
de  la  tète  doit  faire  impression  à  la  place  où 
elle  pèse  le  plus  sur  un  terrain  d'autant  moins 
tassé  qu'il  est  prohable,  comme  cela  se  fait 
encore  en  Italie  quand  on  enterre  dans  les 
églisesi  que^  dans  le  cas  particulier^  on  a  mis 
une  couche  de  chaux  inférieurement  et  supé- 
rieurement. Les  maxillaires  inférieurs  ont  tous 
subi  cette  influence  de  la  pesanteur;  les  tètes 
tournées  à  droite,*  par  exemple,  ont  toutes  le 
maxillaire  inférieur  légèrement  tourné  à  gau- 
che ;  ce  qui  donne  à  la  tète  un  aspect  étrange 
qui  fait  supposer  aux  assistants  que  les  corps 
enterrés  vifs  ont  crié  à  l'aide  sans  être  enten- 
dus^ tandis  que  c'est  un  simple  effet  de  la  gra-  ' 
vitation.  La  tète  étant  plus  lourde  a  tourné 
davantage,  et  les  ligaments  ne  retenant  plus 
le  condyle  dans  son  trou  glénoldien,  la  mâ- 
choire a  légèrement  tourné  sur  l'un  de  ses 
axes,  selon  la  loi  de  la  pesanteur  qui  agissait 
sur  elle,  indépendamment  de  l'action  de  cette 
même  loi  sur  la  totalité  du  crâne. 

Un  de  ces  cadavres,  couché  sur  le  dos, 
placé  au  milieu  de  l'hémicycle,  a  la  tète  direc- 
tement renversée  en  arrière  ;  la  mâchoire  en- 
traînée  par  la  pesanteur  du  levier  dont  Tex- 
trémité  est  aux  apophyses  géniennes,  sous  les 
premières  incisives,  a  tourné  sur  les  angles  que 
forment  les  deux  branches  montantes  avec  la 
branche  horizontale ,  et  le  cadavre  ouvre  la 
bouche  bien  plus  fortement  qu'il  n'a  pu  le 
faire  pendant  toute  sa  vie.  C'est  là  un  effet 
past  tnortem  des  plus  éloignés. 

Ces  maxillaires  inférieurs  sont  de  formes 
les  plus  variées.  Les  uns  épais  et  d'une  hau- 
teur considérable,  les  autres  amincis;  les 
tables  osseuses  externes  semblent  s'être  rap- 
prochées l'une  de  l'autre,  surtout  sur  les  cada- 
vres qui  avaient  perdu  des  dents  pendant  la 
vie  et  dont  les  alvéoles  sont  remplies  de  tissus 


mes  adultes  de  tout  âge,  des  vieux  et  des 
Jeunes,  ainsi  que  le  démontrent  les  sutures 
quelquefois  incomplètes  du  frontal  et  l'aspect 
de  la  suture  sagittale ,  comme  l'a  remarqué 
avec  raison  le  dqcteur  Delarue,  avec  lequel  je 
me  trouvais  lors  de  ma  seconde  visite. 

Les  membres  sont  complets  quant  aux  os 
longs,  et  rapprochés  l'un  de  l'autre  comme 
c'est  l'usage  :  l'un  des  cadavres  a  le  bras  droit 
situé  le  long  du  corps,  comme  celui  de  tous 
les  autres  squelettes,  mais,  par  un  autre  effet 
de  la  pesanteur  agissant  post  tnortem^  Téphie 
illaque  antérieure  et  supérieure  a  pénétré, 
après  la  destruction  des  parties  molles,  entre 
le  radius  et  le  cubitus  placés  dans  la  supina- 
tion. Quant  aux  petits  os  des  extrémités  infé- 
rieures et  supérieures,  ils  manquent  à  leur 
place,  ou  tout  au  moins  je  ne  les  ai  pas  vus, 
dans  mes  deux  visites  trop  rapides,  troublées 
par  des  voisins  trop  peu  habitués  aux  recher- 
ches de  cimetières,  et  qui,  dans  leur  émotion, 
m'accablaient  de  questions  étrangères  et  de 
leurs  remarques  étranges. 

Les  ligaments  et  les  cartilages  n'existent 
plus  ;  je  n'ai  pas  vu  de  sternums  ;  les  côtes 
ayant  légèrement  basculé  n'étaient  plus  en 
place,  tout  en  ayant  conservé  leur  numéro 
d'ordre. 

Les  ligaments  Intervertébraux  n'existant 
plus,  chaque  vertèbre  laissait  entre  elles  un 
hiatus  antérieur.  Deux  femmes  m'ont  paru 
avoir  la  colonne  légèrement  courbée  en  S  sur 
le  côté,  accusant  ainsi  un  peu  de  scoliose  pen- 
dant leur  vie. 

Sur  l'un  des  sujets  on  aurait  trouvé  des 
cheveux  blonds;  mais  les  cheveux,  comm^on 
sait,  peuvent  se  conserver  fort  longtemps. 
Lorsque  j'étais  membre  de  la  commission  de 
la  société  d'anthropologie  à  l'exposition  uni- 
verselle, j'ai  eu  entre  les  mains  plusieurs  crânes 
envoyés  par  le  vice-roi  d'Egypte;  ces  crânes 
dataient  de  l'époque  des  Plolémées  et  portaient 
de  véritables  perruques  artiflcielles ,  pareilles 
à  ces  faux  cheveux  tout  coiffés  dont  les  fem- 
mes se  servent  de  nos  jours  ^  et  qui  étaient 
admirablement  conservés.  J'en  possède  encore 
une  mèche  que  j^ai  prise  alors  pour  l'examiner 
chez  moi. 

On  aurait  trouvé  aussi  un  coléoptère  davi- 
•corne  nécrophage  dont  je  m'expliquerais  assez 
peu  la  présence  dans  l'iiitérieur  d'un  terrain 


! 


osseux  ;  car  il  y  a  là  des  hommes  et  des  fem-  1  formé,  par  hypothèse,  de  chaux  vive,  c'est-à- 


arant  arec  TÎol«>ce  4e  l'eau  de  loot 
rt  et  vivant,  pour  l'hTdraler.  La 
le  cette  cbaui,  qui,  iprèi  l'être  bf- 
ralt  empèclié  la  farmation  de  l'acide 
I  libre,  eipliquenut  encore  commeut 
'sceodre  tans  danger  daat  ce  caveau 
qui  n'eiliaie  aoruoe  etpèce  d'odeur. 
Hachée  aux  o*  n'a  pai  de  goAt  par- 
les 01  ne  happent  pat  à  la  lungue. 
iteroent  mui  chaque  corps,  et  prln- 
.  daot  lei  régioDi  rorteroeot  muKU- 
ramarque  la  teinte  ooirAln  du  ter- 
ée  par  M.  Tardieu  dant  sa  Ihète 
irla  et  cimetière*.  Uali  ce  qui  doit 
tenlion,  ce  sont  des  lignes  noiritres 
tnr  cenaJDi  oi  longs  les  attache* 
s  :  j'ai  parfitilement  vu  ces  Hgnei 
imurs  à  li  lËvre  iaterae  de  la  ligne 
a  partie  supérieure  et  postérieure 

baiiluf  sont  écartés  l'un  de  Paulre, 
avoir  suhi  l'opération  de  la  sym- 
ie. 

.rouvé  aucune  trace  d«  vètemenli 
ut,  ni  méaw  de  cercoeili  ;  lei  corpa 
B  les  uns  des  autres  qu'ils  lemble- 
iquer,  psr  cette  posillon  mfme, 
aient  pas  placés  chacun  dans  une 
indaot  il  serait  possible  de  trouver 
!nt  contraire  dans  celte  même  dis- 
it  la  bière,  construite  d'une  (efon 
l  conique  du  côté  des  pieds,  eipii- 
ament,  pour  avoir  plus  de  place,  on 
corps  en  sens  inverse,  les  u^s  ayant 
jurnés  du  c6lé  où  les  autres  oat  la 
cercueils  d'ailleurs,  l'il  y  a  eu  des 
ce  qui  est  douteux,  n'auraient  pas 
,  mais  les  planches  ajustées  l'une 
et  retenues  par  dei  pattes  à  queue 
villes  de  bois. 

rouvé  eocun  dou,  aucao  objet  pré- 
I  n'est  un  peigne  d'écaitle,  et  un  HI 
inait  eu  place  quatre  dents  încl- 

en  résumé,  le  procès-verbal  tria- 
de ce  qui  peut  intéresser  les  méde- 
iD  fait  qui  préoccupe  tout  Paris.  Je 
r  cependant  que  l'église  Saint-Lau- 
e  des  plus  anciennes  de  Paris.  Saint 
B  Tunrs  dit  qu'eu  583  il  y  eut  un 
nt  si  considérable  de  la  Seine  et  de 


la  Marne,  qae  Teag  couvrait  (ont  l'e^tuc  ^ 
s'étend  depuis  la  Cité  jusqu'à  la.  basillqiM  di 
SaJol-Laurent,  et  qu'entre  ces  deux  psiiti  il 
arriva  plusleun  naufragei.  Cette  égtiN  lut 
rebâtie  sur  remplacement  d'un  ctinetièn,  || 
vers  )k  lia  du  dix-sei>tième  siècle  on  eiliiim 
de  plusieurs  tombeaux  des  cadavre*  vètn 
d'habits  noin,  Mmblablea  à  cenx  des  moînM, 
qui  furent  jugés  avoir  neuf  cents  ans  d'sili- 
quité  (i).  Je  ne  relève  pas  ce  qu'il  peut  y  argii 
d'exagéré  dans  cette  longévité  cadavériqnt 
Toujours  eat-il  que  cette  église  fut  enUtr»- 
ment  reconstruite  en  IA39,  augmentée  u 
16A8,  en  grande  partie  rccoDitruite  en  15t5, 
considérablement  réparée  en  1633  et  earickle 
encore  d'un  portail  nouveau  sons  le  derniu 
règne. 

Aux  époques  de  trouble  et  d'émaate,  la  diffi- 
culté de  transporter  les  morts  à  trsvers  lu 
barricadea  et  &  travers  les  hommes,  sonnai 
avinés,  qui  les  gardent,  a  obligé  d'entenci  1 
la  hAte,  sur  place,  dani  les  jardins ,  daulH 
caveaux  des  églises.  £o  <  830,  j'ai  vu  enleiw 
un  nombre  considérable  de  combsllsfili  ^ 
juillet  dans  un  jardin  de  l'hApiUl  Siint-Ai> 
loioe.  La  tante  d'un  de  nos  plus  diltii|DA 
confrères,  agrégé  i  la  Faculté  de  médtclu, 
tuée  en  passant  dans  la  rue,  fol  inbuméeliB 
les  caveaux  de  Saint-EoiUcbe,  où  ellerspM 
encore. 

Eu  tout  temps  on  fut  heureux  de  poanit 
déposer  dans  les  caveaux  des  églises  les  «sri 
des  personnes  qui  devaient  être  transpoilM 
en  province,  et  dont,  par  des  drcoDstsuM 
particulièrei  et  presque  toujours  par  inpt^ 
voyance  de  la  mort,  le  lieu  d'iobumatioa  n'4- 
lait  pas  aufûiamfflenl  préparé. 

Tout  récemmenl,  après  le  18  mars  I8H, 
les  portes  de  Paris  étaut  Interdites  par  ce» 
qui  avaient  pris  provisoirement  le  ponvaiTi  le) 
Pompes  funèbres  ont  été  obligées  de  d^KWf 
un  certain  nombre  de  corps  dans  leséeW 
pour  y  attendre  des  moments  plus  calmei  ^ 
une  circulation  plus  facile  :  car  c'est  une  cboM 
bien  remarquable  que,  pendant  lesoragsir^ 
volulioDnairesIe8inorts(eux-mèraesIII)s(i>H' 
privés  de  la  liberté  d'aller  et  venir,  pou'  I* 
grande  incommodité  des  vivants. 

ir  P.  DE  Riiisi- 


(I)  Vspi  Acndl  tu*  Mttoritn*  de  Frmtt,  *■ 
..  ni,  Doi«  (. 
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I.  GHRONIQUB* 


liCf   novTcaiix    Impôts   mrnw 

selentUlqwe. 


Ift    prcMe 


Le  pays  eit  toat  entier  à  ta  joîe  d'un  em- 
prant  glorieusement  et  surabondamment  cou- 
vert. Mais  à  la  Joie  du  jour  où  l'emprunteur 
touche  son  argent  succède  le  souci  du  lende- 
main :  c'est  le  point  noir  de  son  horizon.  Cet 
•rgent^  il  faudra  le  rendre  avec  un  peu  d'u- 
sure. C'est  la  carte  à  payer,  qu'on  ait  ou  non 
assisté  au  banquet  de  la  folie.  Gar^  de  même 
que  les  théologiens  disent  que  nous  avons 
péché  en  Adam,  nous  avons  aussi  péché  en 
ceux  qui  ont  déclaré  la  guerre  si  mal  à  pro- 
pos, en  ceux  qui  l^eut  si  mai  faite»  en  ceux 
qui  l'ont  trop  faite,  et  même  Jusqu'en  ceux 
qni,  pendant  deux  mois^  nous  ont  emprison- 
nés^  ruinés^  opprimés,  avilis  et  finalement  in- 
cendiés. Tout  cela  a  coulé  fort  cher.  La  presse 
scientifique  n*a  plus  à  compter  sur  des  en- 
trées de  faveur  ou  sur  des  billets  à  prix  ré- 
duit. On  rinvite  poliment  à  fouiller  dans  son 
escarcelle^  et^  si  celle-ci  se  trouve  vide,  on  la 
priera  de  vider  les  lieux.  To  pay  or  not  to  be. 
Payer  ou  ne  pas  être  :  voilà  la  condition. 

Nous  faisons  part  de  ces  tristes  réflexions  à 
nos  lecteurs^  à  la  vue  des  projets  de  nouveaux 
impAis  auxquels  la  presse  tout  entière  semble 


devoir  être  soumise,  sans  que  les  exceptions 
dont  a  joui  la  presse  scientifique  y  soient 
mentionnées.  C'est  d*abord  un  cautionnement, 
dont  il  n'avait  Jamais  été  jusqu'ici  question 
que  pour  les  journaux  politiques,  comme  si 
nous  devions  èlre  comme  eux  en  péril  quo- 
tidien de  gros  procès  et  de  ruineuses  amen- 
des. C'est  en  second  lieu  le  timbre^  décidé  en 
principe  pour  tous  les  écrits  dont  la  périodi- 
cité est  plus  que  mensuelle.  Il  y  aura  en  troi- 
sième lieu  un  impét  nouveau  sur  la  fabrica- 
tion du  papier^  qui  sera  sans  doute  peu  sen- 
sible, comme  l'insinue  l'exposé  des  motife,  à 
ceux  qui  cultivent  le  stylé>  éptstolaire  dans  le 
Parfait  Secrétairty  mais  qui  le  sera  beau- 
coup plus  à  ceux  qui  se  servent  de  la  presse 
pour  écrire  à  tout  le  monde.  On  parle  enfin 
d'augmenter  les  droits  de  poste  pour  les  écrits 
périodiques  comme  pour  les  lettres. 

Toutes  ces  aggravations  coalisées  laissent 
peu  d'espoir  à  la  presse  de  se  maintenir  dans 
les  conditions  de  bon  marché  où  elle  est  ac- 
tuellement, s'il  n*y  est  apporté  quelques  adou« 
eissements. 


A  TAcadémie  de  médecine,  la  discussion 
sur  l'infection  pututente  menace  de  s'éterni- 
ser. Les  deux  savants  cbirurgfens  qui  illus- 
trent le  même  nom,  M.  Jules  Ouérin  et  M.  Al- 
phonse Guérin,  luttent  à  qui  fera  les  plus 
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longs  discours.  La  palme  est  néanmoins  restée 
sous  ce  rapport  à  Téminent  orthopédiste  qui 
a^  depuis  longtemps  déjà^  inauguré  la  trilogie 
à  la  salle  des  Saints-Pères.  Cette  fécondité 
alarme  naturellement  les  journaux  à  la  veille 
du  jour  où  le  papier  va  devenir  si  cher.  Es- 
pérons que  les  orateurs  de  l'Académie  en  tien- 
dront compte. 


Nous  avons  dit  dans  notre  dernière  Chroni- 
que comment  Nancy  et  Lyon  se  disputaient 
rhéritage  de  notre  malheureuse  Faculté  de 
Strasbourg.  La  cité  lorraine,  prenant  les  de- 
vants^ a  déjà  fait  présenter  deux  projets  de  loi 
que  nous  avons  publiés  k  titre  de  renseignement. 
Nous  nous  empresserons  de  publier  également 
tout  ce  qui  pourra  être  dans  les  intérêts  de  la 
cité  lyonnaise.  Nous  lisons^  dans  le  Lyon  mé- 
dical du  25  juin,  qu'une  délégation  du  maire 
de  cette  ville  et  de  deux  conseillers  est  partie 
pour  Versailles,  afln  d*appuyer  la  demande 
formulée  à  plusieurs  reprises  par  le  Conseil, 
les  députés  de  la  région  du  Rhône  et  les  so- 
ciétés savantes. 


* 


A  défaut  de  matière  pour  gloser^  terminons 
par  une  boutade  anti-communeuse,  que  la 
Gazette  des  Eaux,  du  20  avril,  osa  se  permet- 
tre quand  on  pouvait  encore  rire. 

Notre  modeste  et  sage  Académie  de  méde« 
cine,  qui  certainement  ne  fait  pas  beaucoup 
parler  d'elle  et  ne  saurait fidre envie  aux  cher- 
cheurs de  trésors,  qui  travaille  laborieuse- 
ment, avec  un  budget  fort  modeste,  à  défri- 
cher les  abords  de  la  Science  où  tant  de  mau- 
vaise herbe  croit  et  recroit  sans  cesse,  l'Aca- 
démie de  médecine  n'a  pu  édiapper,  en  ces 
temps  inquisiteurs,  à  une  tentative  de  visite 
domiciliaire.  Un  citoyen  de  bonne  mine,  por- 
tant un  chapeau  et  ne  l'ôtant  pas,  mais  le  te- 
nant un  peu  trop  sur  Torellie,  s'est  présenté 
il  y  a  quelques  jours,  parlant  à  la  concierge. 
Il  était  décoré,  assure-t-elle,  mais  c'est  proba- 
blement une  erreur:  on  voit  rouge  en  ce  mo- 
ment, et  ce  fut  sans  doute  quelque  reflet  de 
l'éeharpe  communale.  Voici  à  peu  près  le  lan- 
gage que  tint  le  vlsit  ^r  : 


«  C'est  ici,  citoyenne,  que  se  trouve  la  Fa- 
culté de  médecine  7 

—  Pas  la  Faculté,  monsieur,  TAcadémie. 

—  Académie,  Faculté,  je  n'y  mets  pas 
d'importance  ;  c'est  bien  ici  ? 

—  Ouï,  Monsieur,  c'est  ici  l'Académie. 

—  Fort  bien  !  Et  la  caisse? 

—  La  caisse.  Monsieur,  je  ne  Tai  jamais 
vue. 

—  Comment I  jamais  vue?  une  Académie, 
des  médecins,  des  médecins  qui  ont  le  sac  et 
pas  de  caisse  ? 

—  Je  crois  bien,  Monsieur,  que  l'Académie 
n'est  pas  riche,  et  le  peu  qu'elle  possède  est 
facile  à  garder. 

—  Mais  on  donne  des  prix,  des  médailles, 
des  appointements  ;  [alors  il  y  a  un  tréso- 
rier? 

—  Oui,  Monsieur; 

—  Alors  il  doit  avoir  une  caisse.  Et  où  de- 
meure-t-il  ce  trésorier  ?  conunent  se  nomme- 
t-il? 

—  Le  trésorier  de  l'Académie  est  M.  Go- 
bley  ;  mon  mari  sait  où  il  demeure,  mais  je 
n'en  sais  rien. 

—  Vient-il  ici  quelquefois? 

—  Oui,  certes.  Monsieur,  tantôt  un  jour, 
tantôt  l'autre;  il  n*a  pas  beaucoup  à  faire  et 
il  n'a  pas  d'heure  fixe,  vous  savez.  Vous  le 
verriez  plus  sûrement  le  mardi,  qui  est  jour 
de  séance;  tous  ces  messieurs  sont  là,  et  puis 
le  public. 

—  Ce  n'est  pas  à  faire.  Mais  il  y  a  des 
employés? 

— -  Il  y  a  trois  employés  :  11.  Bcnrdet,  qui  tA 
chef  de  bureau,  deux  secrétaires,  et  mon 
mari,  qui  est  garçon  de  bureau. 

—  Combien  gagnent-ils? 

—  Oh  I  Monsieur,  je  n'en  sais  rien. 

—  Et  vous,  que  gagnez- vous? 

—  Oh!  moi,  pas  grand'chose;  je  garde  la 
maison,  je  réponds  de  mon  mieux  aux  ques- 
tions que  Ton  m'adresse  et  j'allume  les  lam- 
pes  pour  les  séances  d'hiver.  Je  ne  crois  pas 
qu'il  y  aurait  beaucoup  à  prendre  sur  mes 
gages. 

Le  citoyen  partit  là-dessus,  sans  en  deman- 
der davantage.  On  ne  dit  pas  s'il  reviendra  et 
s'il  sera  appuyé  de  fédérés  armés. 

Nous  ne  serions  pu  fut  tranquilles,  à  la 
place  du  bon  M.  Gobley. 
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O.  OliserTatioB  A^empoUonneateni  par 
le  anlfate  d'atroplae  traité  et  ir*^'^ 
par  Vopliiiii.  —  Béllextoiw. 


Le  7  juiû  1870,  vers  neuf  heures  et  demie 
du  maliu,  je  fus  prié  de  me  rendre  en  toute 
hâte  auprès  de  M^^"  G.^  couturière,  Âgée  de 
28  ans.  Elle  avait  pris,  depuis  environ  une 
heure,  un  verre  d*eau  sucrée  additionnée  de 
jus  de  citron,  dans  lequel  elle  avait  versé  par 
mégarâe>  au  lieu  d^eau  de  fleur  d'oranger,  au 
moins  deux  cuillerées  k  café  d'un  médicament 
pour  Tusage  externe,  destiné  à  être  instillé 
par  gouttes  dans  les  yeux  de  sa  mère. 

A  mon  arrivée,  je  trouvai  la  malade  sans 
connaissance.  Elle  était  atteinte  d'un  délire 
agité.  Elle  gesticulait  et  parlait  rapidement; 
la  ûgure  était  rouge,  congestionnée.  Elle 
était  prise  par  moments  de  tremblements.  Le 
pouls  était  fort,  petit  et  irès-firéquent.  La  pu- 
pille était  extrêmement  dilatée. 

La  mère,  qui  faisait  usage  du  médicament, 
avait  aussi  la  pupille  très-dilatée. 

rappris  qu'environ  vingt  minutes  après 
avoir  bu  le  verre  d'eau  empoisonnée,  il  était 
survenu  d'abord  des  troubles  dans  la  vue  : 
«  Tout  danse  autour  de  moi,  »  avait-elle  dit  ; 
puis,  qu'elle  avait  ressenti  une  très-grande 
gène,  de  la  sécheresse  dans  la  gorge^  des 
hallucinations,  puis  perte  de  connaissance. 

A  tous  ces  signes,  particulièrement  à  la  di- 
latation de  la  pupille  et  à  la  sécheresse  pha- 
ryngienne, il  ne  pouvait  être  douteux  que  le 
médicament  introduit  dans  l'estomac  fût  de 
l'atropine.  Un  vomitif  avait  été  administré  un 
moment  avant  mon  arrivée.  Je  préparai  un 
verre  d'eau  sucrée  avec  35  gouttes  de  lauda- 
num que  je  fis  prendre  par  petites  gorgées 
de  cinq  en  cinq  minutes.  Sous  l'influence  du 
vomitif,  les  premières  doses  furent  rejetées. 
Les  accidents  continuaient;  alors  je  fis  prendre 
quinze  gouttes  de  laudanum  en  lavement  dans 
une  très-petite  quantité  de  liquide.  Puis  je 
fis  continuer  la  potion. 

Quelques  minutes  après,  le  délire  se  sus- 
pendait, et  la  malade  tombait  dans  l'assoupis- 
sement. 
L'amélioration  qu'a  déterminée  l'absorption 


du  laudanum  et  la  rapidité  avec  laquelle  cette 
amélioration  a  été  obtenue  furent  vraiment 
très-remarquables. 

Je  quittai  la  malade  pendant  une  demi- 
heure.  Durant  mon  absence,  le  délire  avait 
reparu  plus  intense  que  jamais.  Prévoyant  le 
cas,  j'avais  fait  disposer  une  seconde  potion 
avec  20  gouttes  de  laudanum* qui  fut  admi- 
nistrée de  nouveau  ;  un  calme  prompt  succéda 
à  l'orage,  et  la  malade  tomba  sous  l'influence 
d'un  sommeil  paisible.  Le  pouls  s'était  relevé, 
il  y  avait  i  l  a  pulsations  ;  respiration  régu- 
lière. 

Les  symptômes  d'empoisonnement  reparu- 
rent encore  dans  la  journée  et  furent,  avec 
succès,  combattus  par  les  mêmes  moyens.  Ces 
séries  de  phénomènes  se  reproduisirent  plu- 
sieurs fois.  Quand  la  dose  d'opium  s'était 
épuisée  à  combattre  la  belladone,  les  acci- 
dents d'intoxication  reparaissaient. 

Il  fut  ainsi  donné,  dans  le  courant  de  la 
journée,  85  gouttes  de  laudanum;  mais, 
comme  une  certaine  portion  a  été  vomie  ou 
perdue,  j'estime  que  la  malade  a  absorbé  en- 
viron 60  gouttes  de  iaudanum  ;  dose  suffi- 
sante pour  occasionner  des  accidents  chez 
une  jeune  fille  nerveuse,  souvent  malade,  s'il 
n'y  avait  pas  eu  là  antagonisme  entre  les  deux 
remèdes. 

Dans  le  courant  de  l'après-midi,  la  con» 
naissance  était  revenue;  la  vue  était  encore 
abolie,  il  y  avait  toujours  de  grands  malaises, 
des  douleurs  de  tète,  mais  tout  danger  avait 
disparu.  Le  lendemain  la  malade  ne  pouvait 
pas  marcher  et  elle  n'y  voyait  pas  ;  la  pupille 
restait  très-dilatée.  Le  troisième  jour  elle  put 
se  lever,  et,  quoique  les  pupilles  fussent  pres- 
que revenues  à  l'état  normal,  il  lui  était  en- 
core impossible  de  travailler. 

L'atropine  est  un  précieux  médicament  ;  il 
a  Hait  ses  preuves,  à  rinlérieur,  dans  le  trai- 
tement de  certaines  névroses  graves,  et  sur- 
tout, à  l'extérieur,  en  ophthalmologle.  C'est 
surtout  dans  celte  branche  de  la  science 
qu'il  rend  tous  les  jours  les  services  les 
plus  sigoalés.  Aussi  est-il  d'un  usage  très-fré-. 
quent.  Il  ne  faut  donc  pas  perdre  de  vuequ*il 
est,  après  l'aconitine,  le  plus  violent  poison 
fourni  par  les  alcaloïdes,  et  on  ne  doit  pas 
s'étonner  qu'à  la  dose  de  0,002,  on  commence 
déjà  à  observer  des  phénomènes  très^accen- 
tués.  Runge,  après  0,000,005,  Donders  et 
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Ruyter  pour  moiai  encore,  ont  obiervé^  la 
mydriase. 

Oq  peut  même  produire  Cacilement  des  phë* 
nomènes  d'empoisonnement  par  rUistiliatlon 
de  celle  substance  dans  rœil.  Dans  les  cas  où 
ce  remède  est  employé  avec  énergie  cher  des 
malades  couchés^  le  collyre  passe  par  les  voies 
nasales,  le  pha'rynx,  Teslomac,  et  produit  des 
symptômes  généraux  d'intoxicaiion*  Il  est 
donc  utile  de  recommander  aux  patients  de 
se  pencher  la  ûgure  en  avant  pendant  la  durée 
de  rinstîllation,  ou  de  se  poser  un  doigt  à 
Tangle  interne  de  l'œil  de  manière  que  le 
point  lacrymal  inférieur  soit  tiré  en  bas,  et 
de  se  moucher  souvent.  Liebreich  donne  ces 
conseils,  et,  pour  les  malades  couchés  ou  ceux 
qui  ne  sont  pas  as^z  adroits  pour  prendre  les 
précautions  indiquées,  il  a  fait  faire  une 
espèce  de  serre-fine  qu'il  applique  près  du 
conduit  lacrymal,  en  prenant  un  pli  parallèle 
au  bord  de  la  paupière  inférieure,  de  manière 
à  produire  un  ectropion. 

Prosper  Albin,  Lobel,  anciennement,  avaient 
déjà  remarqué  que  Topium  combiné  à  la  bel* 
ladone  aflaiblissait  Taclion  de  cette  dernière 
substance.  Ces  faits  ont  été  de  nouveau  étu- 
diés de  nos  jours  par  B.  Bell,  Graves,  Lee« 
Norris  et  autres.  Cet  antagonisme  a  conduit 
les  auteurs  à  considérer  Topium  comme  Taoti- 
4ote  de  la  belladone. 

Le  fait  moderne  le  plus  connu  venant  à  l'ap- 
pui de  celte  opinion  est  la  relation  publiée 
par  M.  Béhier,  dans  Y  Union  médicale,  en 
1863,  n»  85. 11  s'agit  d'un  vieillard  de  76  ans, 
qui  avait  hu  une  solution  de  sulfate  d'alro- 
pine  préparée  pour  être  instillée  dans  l'œil. 
M.  Béhier  fit  prendre  iO  gouttes  de  lauda- 
num de  dix  minutes  en  dix  minutes,  et  le  ma- 
lade guérit.  Il  avait  pris  76  gouttes  de  lau- 
danum. 

Il  y  a  cinq  ans,  M.  Testelin  nous  a  rapporté 
un  cas  semblable  qu'il  a  observé  avec  M.  Da- 
vaine*  Le  petit  malade  guérit  aussi  après 
avoir  pris  uoe  notable  dose  d'opium  (1). 

rai  cru  devoir  publier  ce  nouveau  succès 
de  l'opium  contre  la  belladone  parce  que  ces 
faits,  quoique  très-connus,  ne  sont  pas  encore 
vulgarisés  ou  admis  par  tout  le  monde.  Ainsi 
Wuriz  dit,  dans  le  Nouveau  Dictionnaire  de 
médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  à  l'ar- 


(1)  Bulletin  médical  du  Nord,  1S69,  p.  S49. 


ticle  belladone,  après  avoir  parlé  de  l'anta- 
gonisme de  l'opium,  après  avoir  fait  allusion 
au  cas  de  Béhier,  aux  travaux  de  Lee,  IVor- 
ris,  etc.  : 

«  Oes  faits,  si  importants  qu%  soient,  tant 
par  «nx*mèmes  qfue  par  le  nom  de  leurs  au- 
teurs, sont  encore  trop  récents  et  trop  peu 
nombreux  pour  dispenser  le  médecin  de  l'em- 
ploi des  autres  moyens  recommandés  par  l'ex- 
périence, et  pour  ne  pas  le  rendre  très-pru- 
dent sur  remploi  exagéré  d'un  poison  opposé 
à  l'autre. 

«  Ce  qui  a  ôté  à  ces  faits  une  partie  de  leur 
valeur,  c'est  que,  dans  le  traitement  de  la 
plupart  de  ces  empoisonnements,  on  a  em- 
ployé concomitamment  une  foule  d'autres 
moyens.  Ce  qui  les  discrédite  encore  plos,  ce 
sont  les  expériences  toutes  récentes  de  Camus, 
qui  tendent  à  prouver  que  remploi  simaltané 
des  préparations  belladonées  et  opiacées  à 
dose  toxique  a  pour  effet  ordinaire  la  mort.  • 

Ces  conseils  sent  très-sages  apurement 

Il  y  a  toutefois,  au  sujet  des  travaux  de 
M.  Camus,  plusieurs  observations  à  faire. 

D'abord  il  divise  naturellement  la  question 
de  l'opinm  et  de  la  belladone  en  deux  par» 
lies  : 

i^  Étudier  la  belladone  comme  antagoniste 
des  opiacés. 

^  Réciproquement  étudier  l'opiora  comme 
antagoniste  de  la  belladone  et  de  l'atropine. 

Cesl  seulement  la  première  de  ces  denx 
questions  qu'il  a  cherché  à  résoudre.  Or,  dans 
les  faits  de  la  pratique  journalière,  vn  l'em- 
ploi fréquent  des  collyres  à  l'atropine,  ce  sont 
surtout  des  accidents  relatifs  à  la  seconde 
question  que  l'on  observe. 

L'expérimentation  de  M.  Camus  se  compose 
de  quelques  séries  d^expériences  faites  sur  des 
lapins  et  des  moineaux. 

Le  lapin  auquel  on  a  injecté,  par  la  méthode 
sous^cutanée,  un  grain  de  morphine  meurt  en 
quatre  heures  quinze  minutes. 

Lorsqu'on  lui  a  injecté  en  plus,  qutiquet 
minutes  après,  un  gramme  d'atropine,  il 
meurt  en  une  heure  vingt  minutes. 

Si  on  injecte  à  plusieurs  reprises  une  quan* 
tilé  moindre  d'atropine,  la  mort  arrive  en  dn* 
quante-cinq  minutes. 

fin  résumé,  il  y  a  sur  les  lainns  six  séries 
d'expériences  semblables  portant  sur  les  diflë- 
rents  extraits  d*opium  ;  il  y  a  neuf  morts.  Les 
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tras  lapios  guéris  ,ont  pris  de  Topium  suivi 
d'une  dose  de  belladone.  M..  Camus  explique 
celait  en  disant  que,  toul  en  opérant  sur  des 
lapins  de  même,  âge  et  de  même  taille^  il  peut 
s'en  trouver  dans  le  nombre  d*un  peu  plus 
forts. 

Les  mêmes  expériences  furent  répétées  sur 
le  moineau.  II  y  a  encore  deux  cas  de  guéri- 
son,  et  ce  sont  des  patients  qui  ont  subi  l'in-» 
jectioB  d'un  extrait  d'opium  suivie  d'une 
injection  à  l'atropine  qui  ont  résisté. 

Dans  ces  cas,  M.  Camus  suppose  qu'une 
parile  de  Tinjection  serait  ressortie  par  la  pi- 
qûre* 

Du  reste^  on  ne  pourrait  tirer  qu'une  seule 
eoBClusion  de  ce  Iravail  :  c'est  que,  dans  ces 
expériences»  l'antagonisme  entre  l'opium  et 
la  belladone  n'a  pas  existé  cAe^  le  lapin  et 
le  moineau. 

Car,  résumant  ses  expériences  (dans  u/mer* 
/otirn.  of  medf  «ciènc.  Janvier)  et  celleip  des 
autres  sur  les  effets  de  l'opium  et  des  alca- 
loïdes qui  en  dérivent^  le  docteur  MItchell 
ooneluten  4isant  que  les  canards,  les  poules 
et  les  pigeons  ne  sont  jamais  empoisonnés 
par  Topium  brut»  ni  par  son  extrait  aqueux,  ni 
paries  gouttes  noires,  mais  seulement  par  la 
morphine. 

.  Les  sels  de  morphine»  employés  hypo< 
dermiquement»  à  dose  excessive,  ne  causent 
jamais  le  sommeil  ni  la  stupeur,  mais  agissant 
comme  excitants  ou  tétaniques  sur  les  centres 
ipaoteurs*  Ce  défaut  d'action  narcotique  lui 
semble  dû  à  la  lenteur  de  l'absorption  et  à 
l'étendue  de  l'appareil  respiratoire. 

Donc»  d'après  ces  expériences»  l'opium  a 
une  action  toute  différente  chez  les  oiseaux. 
On  sait,  d'autre  part,  que  la  belladone  a  une 
action  toute  particulière  sur  le  lapin. 

Ces  expériences  prouvent  tout  simplement 
que  chez  certains  aninaaux  l'intoxication  par 
l'opium  n'est  pas  enrayée  par  l'ingestion  de  la 
belladone;  mais,  outre  que,  dans  presque 
tous  les  cas  de  1^  pratique  médicale,  l'ordre 
4es  facteurs  est  renversé,  c'est-à-dire  que  l'on 
a  affaire  à  des  malades  primitivement  intoxi- 
qués ipàr  la  belladone  et  traités  par  l'opium, 
il  est  parfaitement  évident  qu'il  n'est  pas  pos- 
sible de  conclure  avec  certitude  des  animaux 
à  l'homme  en  matière  d'empoisonnement. 
Quelques  animaux  se  nourrissent  im- 
punément   des    solanées    les   plus    délé- 


tères, parce  que  l'absorption  se  fait  chez  eux 
avec  une  extrême  lenteur.  11  ne  faut  même 
pas  conclure,  relativement  à  l'action  des  toxi- 
ques» de  certaines  espèces  animales  à  d'autres 
espèces.  M.  Parise  a  rapporté»  à  propos  de  la 
communication  de  M.  Testelin  en  1865,  qu'il 
avait  empoisonné  des  souris  avec  de  la 
strychnioe,  qui  est  certainement  un  des  poi- 
sons les  plus  promptement  actifs;  tandis  que 
des  blaçks  (espèces  de  coléoptères  que  l'on 
trouve  particulièrement  chez  les  boulangers) 
mangèrent  sans  en  être  incommodés  les  restes 
de  la  pâte  préparée  à  la  strychnine  qui  avai 
tué  les  souris. 

Les  expériences  sur  les  animaux  ont  sans 
doute  leur  valeur»  nnais  elles  ne  détruisent 
pas  les  faits  d'observation  constatés  chez 
rhomme.  Les  faits  pathologiques  rapportés 
par  M.  Béhier  et  par  M.  Testelin,  l'observa- 
tion que  moi-même  je  viens  de  relater»  me 
paraissent  avoir  la  valeur  d'expériences  scien- 
tifiques bien  faites.  Quoique  instituées  par  le 
hasard,  elles  n'en  sont  pas  moins  concluantes 
et  démontrent,  pour  moi,  jusqu'à  l'évidence 
qu'un  antagonisme  ahsolu  existe,  chez 
Vhomme^  entre  la  belladone  et  l'opium»  et 
que  les  meilleurs  contre-poisons  des  sels  d'a- 
tropine sont  les  préparations  opiacées. 

Des  faits  quotidiens,  moins  frappants  que 
ceux-là,  mais  très-probants  néanmoins,  vien- 
nent du  reste  appuyer  notre  opinion.  Tous  les 
médecins  qui  font  usage  d'injections  hypoder- 
miques de  sulfate  d'atropine  contre  leS'  doch 
leurs  de  diverses  natures  ont  vu  se  dévelop- 
per quelquefois  des  accidents  d'intoxication» 
et  savent  *que  le  meilleur  remède  pour  les 
dissiper  est  une  simple  potion  opiacée.  Très« 
fréquemment  alors,  comme  dans  un  cas  que 
nous  a  communiqué  notre  coiifrère  M.  Folet* 
Inaction  thérapeutique  de  Topium  s'accuse 
presque  immédiatement  en  faisant  succéder 
en  fort  peu  de  temps  (quelques  minutes  par* 
fois)  l'atrésie  pupillaire  à  la  nftydriase.  ^Et» 
quand  la  dose  d'opium  est  suffisante»  ce  re- 
tour de  la  pupille  à  l'état  normal  est  définitif. 
On  sait  qu'après  l'usage  d'une  petite  quantité 
d'atropine,  la  pupille  dilatée  reste  quelquefois 
ainsi  huit  jours  avant  de  reprendre  son  dia* 
mètre  ordinaire,  alors  même  qu'on  a  cessé 
l'emploi  de  cette  substance.  Eh  bien»  lorsque 
l'opium  est  administré  pour  combattre  la 
bella  one,  en  même  temps  que  le  désordre 
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cérébral  s'apaise,  la  dilatation  pupillaire  cède 
ponr  ne  plus  revenir. 

Enfin  Tantagonisme  des  denx  poisons  nous 
parait  encore   bien    prouvé  par  l'innocuité 
absolue  de  doses  relalivement  formidables 
d'opium  dans  les  intoxications  par  Tatropine. 
Dans  le  cas  de  H.  Béhier,  un  vieillard  a 
absorbé  76  gouttes  de  laudanum,  soit  0  gr. 
35  d'extrait  d'opium  ;  dans  le  fait  de  M.  Tes- 
telln,  un  enfant  de  trais  ans  a  pris  25  gout- 
tes de  laudanum,  0  gr.  06  d'extrait  ;  dans  la 
présente  observation,  une  jeune  flUe  délicate 
a  ingéré  au  moins  60  gouttes  de  laudanum^ 
Ogr.  15  d'extrait;  et  dans  tous  ces  cas  l'on 
n'a  observé  aucun  des  eflets  ordinaires  de 
l'opium.  Évidemment  quelques  symptômes  se 
seraient  manifestés  s'ils  n'avaient  été  neutra- 
lises  d'avance  par  l'absorption  de  l'atropine 
dont  l'opium  à  son  tour  détruisait  les  effets 
toxiques  (1). 

D'  Van  Peteghem  . 


m 

MÀTlilUE  mAdICALE. 


m.  Bromure  de  sodlmaa. 

Le  brome,  déopuvert  dans  l'année  1826 
par  M.  Balard  dans  les  eaux  mères  des  sa- 
lines, ne  fut  pendant  bien  des  années 
qu'un  nombre  parmi  les  corps  simples  métal- 
loïdes, un  objet  de  curiosité;  aujourd'hui» 
combiné  avec  ses  congénères  l'iode^  le  po- 
tassium ou  le  sodium,  il  forme  des  sels  qui 
jouent  un  rôle  iniportant  dans  la  thérapeu- 
tique :  on  peut  donner  pour  exemple  le  bro- 
mure de  potassium  f  qui  en  peu  d'années  a 
acquis  de  si  nombreuses  applications  qu'on 
pouvait  croire  que  Tdodure  de  potassium  se- 
rait complètement  oublié.  La  base  alcaline^  la 
soude  que  nous  trouvons  dans  tout  notre  or- 
ganisme^ dans  toutes  nos  sécrétions,  devait 
naturellement  fixer  l'attention  des  praliciens. 
M.  le  docteur  Henri  Morin  comprit  tout  de  suite 
que  le  bromure  de  sodium  serait  bien  plus 
vite  absorbé  par  nos  organes  que  le  bromure 
de  potassium;  ses  essais  furent  couronnés 

(1)  MuiUiin  mèéical  du  Nord  d    ta  Franctf  août 
1870. 


d'un  plein  succès.  Pour  faire  ses  expériences 
il  lui  fallait  un  produit  d'une  très-grande  pu- 
reté, exempt  d'iode  ;  il  chargea  un  habile 
chimiste  de  ce  travail.  M.  John  Gasthélus  par- 
vint,  après  de  nombreuses  analyses,  à  obte- 
nir un  bromure  de  sodium  parfaitement  dé- 
fini. Le  Moniteur  scientifique  du  docteur 
Quesneville  a  publié,  dans  sa  livraison  du 
16  janvier  1870,  le  résultat  de  ses  recherches; 
de  son  côté,  M.  Balard  se  chargea,  le  18  avril 
suivant,  de  communiquer  à  l'Académie  des 
sciences  ce  même  travail. 

La  saveur  du  bromure  de  sodium  est  iden- 
tique à  celle  du  sel  de  cuisine  (chlorure  de 
sodium},  ce  qui  justifie  le  choix  qa'en  fit  le 
docteur  Morin  comme  médicament  ou  dans 
l'alimentation  journalière  des  malades. 

M.  le  docteur  'Rubuteau  appréciait  égale- 
ment la  valeur  de  ce  sel,  lorsqu'il  écrivttt  en 
mars  1869  : 

«  Enfin,  le  bromure  de  sodium  m'a  paiv 
agir  comme  le  bromure  de  potassium  et  par- 
fois mieux  que  ce  dernier.  » 

Dans  la  part  qui  revient  au  brome  dans 
l'action  thérapeutique  des  bromures^  H.  le 
docteur  Decaisne  exprime  ainsi  son  opinfon  : 
«  Le  bromure  de  sodium,  employé  vingt 
fois  aux  mêmes  doses,  et  quelquefois  à  doses 
plus  élevées  que  le  bromure  de  potasslom, 
m'a  donné  les  mêmes  résultats  dans  les  ai* 
taques  épileptiques,  choréiques,  hystériques'; 
le  bromure  de  sodium  a  sur  le  bromure  de 
potassium  l'avantage  d'être  plus  facilement 
élhniné,  et  son  administration  ne  présente 
aucun  danger.  J'ai  pu,  ajoute  encore  cet  ob- 
servateur, donner  ce  sel  à  un  malade  pendant 
un  an,  sans  produire  cette  saturation  qu'on 
observe  avec  le  bromure  de  potassium.  » 

L'action  thérapeutique  des  bromures  ap- 
partenant surtout  au  brome,  il  est  indispen- 
sable de  comparer  les  quantités  de  brome  pur 
que  contiennent  les  bromures  de  potassium  et 
de  sodinm. 

Le  bromure  de  sodium,  pouvant  être  obtenu 
anhydre  et  hydraté,  doit  être  coiisidéré  sous 
ces  deux  états,  car  dans  ce  dernier  cas  il 
cristallise  avec  à  équivalents  d'eau  dont  il  y  a 
lieu  de  tenir  compte;  il  faut  alors  augmenter 
en  proportion  les  doses  du  sel  hydraté. 

Pour  éviter  toute  confusion,  comme  le  re- 
commande M.  Balard,  et  ainsi  que  Ta  prescrit 
M.  Morin,  le  bromure  de  sodium;4esiiné  à 
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l'usage  médical  doit  être  anhydre  et  exempt 
d'iodure. 

L^équivalent  da  sodium  étaut  inférieur  à 
celui  du  potassium,  à  poids  égal^  le  bromure 
de  sodium  desséché  contient  une  plus  forte 
proportion  de  hrome^  il  pour  100  en  sus  en- 
viron ;  il  est  ainsi  plus  actif  et  doit  être  em- 
ployé en  moindre  quantité  que  le  bromure  de 
potassium. 

Pour  faciliter  la  prescription  du  bromure  de 
sodium  anhydre,  le  tableau  suivant  indique 
approximativement  le  brome  contenu  dans 
des  quantités  correspondantes  de  bromure  de 
sodium  et  de  potassium  : 


Brome. 

Bromure 
de  sodium. 

Bromure 
de  potassium. 

38,33 

4^33 

5«,00 

6  ,66 

8  ,66 

10  ,00 

10  ,00 

13  ,00 

15  ,00 

13  ,33 

17  ,33 

20  ,00 

16  ,66 

21  ,66 

25  ,00 

20  ,00 

26  ,00 

30  ,00 

Le  bromure  de  sodium,  mis  dans  des  con- 
ditions convenables,  se  conserve  aussi  bien  que 
le  bromure  ou  Tiodure  de  potassium  ;  comme 
eux  on  radministre  sous  diverses  formes. 
M.  Môrin  l'a  prescrit  en  dragées,  en  solution, 
en  sirop  ;  les  préparations  sont  formulées  de 
telle  façon  qu*elles  renferment  toutes  la 
même  quantité  de  bromure  de  sodium  ;  26 
grammes  de  bromure  de  sodium  anhydre, 
contenant  20  grammes  de  brome  pur,  corres- 
pondent à  30  grammes  de  bromure  de  potas* 
sinm. 

II  est  ainsi  facile  d^alterner  ou  dé  remplacer 
ces  médicaments  l'un  par  Tautre  selon  les 
cas  ou  la  préférence  des  malades  ;  les  doses 
à  prendre  par  jour  varient  seules  alors  sui- 
vant Tordre  du  médecin. 

SOLUTION  DE  BHOMURE  DE  SODIUM. 

Bromure  de  sodium 26  granmies. 

<    Eau  distillée /^98       — 

Cette  solution  contient  ainsi  U  pour  lOO  en- 
viron de  brome  pur,  et  6  pour  100  de  bro- 
mure de  sodium. 

SIROP  DE  BBÔMURB  i)£  SODIUM. 

Bromure  de  sodium 26  grammes. 

Sirop  d'écorces  d'oranges 
amères 494       — 


Triturez  le  sel  dans  le  sirop,  agitez  de  temp« 
en  temps  jusqu'à  ce  que  le  mélange  soit  com- 
plet; au  besoin,  on  dissout  le  sel  dans  son 
poids  d'eau  distillée  que  l'on  verse  dans  le 
sirop  ;  le  sel  se  trouve  dans  les  mêmes  pro- 
portions de  brome  que  dans  le  soluté  aqueux. 

DBAGÉES  DE  BROMURE  DE  SODIUM. 

Bromure  de  sodium 28  grammes. 

Sucre  de  lait Q.  S. 

Faites  selon  Part  cent  quatre  dragées; 
chaque  dragée  contient  25  centigrammes  de 
bromure  de  sodium. 

SEL  BROMURE. 

Bromure  de  sodium 26  granunes. 

Chlorure  de  sodium. 26       — 

Pulvérisez  le  bromure  de  sodium  anhydre, 

ajoutez  le  chlorure  de  sodium  décrépité  du 

Codex  également  en  poudre. 


Ce  sel  bromure  n'a  pas  plus  de  goût  que  le 
sel  ordinaire  ;  il  peut  être  ordonné  pour  saler 
les  aliments  des  malades,  le  bouillon,  le  potage, 
le  poisson,  les  viandes  rôties;  il  peut  être 
mangé  avec  du  beurre  et  du  pain,  avec  des 
œufs  ;  il  peut  entrer  dans  la  fabrication  des 
biscuits  et  des  pains  médicamenteux  ;  en  un 
mot  il  peut  être  utilisé  dans  tous  les  cas  cù 
s'emploie  le  sel  marin. 

Il  en  résulte  une  facilité  extrême  dans  son 
administration,  et»  comme  II  est  reconnu  qu'un 
médicament  qui  peut  faire  ainsi  partie  de  Ta- 
limentation  donne  des  résultats  assurés  en 
raison  de  sa  prompte  et  facile  dispersion  dans 
notre  organisme,  il  est  superflu  d'insister  sur 
les  bons  eifets  à  en  attendre. 

En  résumé,  les  diverses  préparations  à  base 
de  bromure  de  sodium  peuvent  être  adminis- 
trées a  faible  dose  comme  sédatif  dans  la  toux 
nerveuse,  la  coqueluche,  les  migraines,  les 
névralgies,  dans  les  pertes  séminales;  ils 
peuvent  remplacer  le  bromure  de  potassiam 
dans  tous  les  cas  où  ce  sel  est  prescrit,  l'io- 
dure  de  potassium  dans  les  cas  où  ce  sel  est 
difficilement  accepté  par  les  malades.  ' 

A  doses  élevées,  elles  peuvent  être  pres- 
crites dans  les  affections  nerveuses  de  tous 
genres,  la  chorée^  la  chlorose,  l'hystérie,  l'épi- 
lepsie,  la  phthisie,  les  accidents  syphilitiques 
secondaires  et  tertiaires. 
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Actaellement  que  le  bromure  anhydre  de 
sodium  a  fait  son  entrée  dans  la  thérapeutique, 
les  médecins  n*ont  plus  qu'à  suivre  la  voie 


tracée,  noter  leurs  observations  pour  eu  enri' 
chir  la  science. 

Stahislas  IfAmns. 


II.    RlâPERTOIAB   MEDICAL^ 


Monceaux  faits  de  ■«ecès  dn  maMas^ 
daaa  l'entorse;  par  M.  Bérenger-Fêraud. 
—Nous  approuvons  fort  moire  confrère  d^appe- 
1er  de  nouveau  Tattention  sur  ce  moyen 
héroïque  de  guérison,  abandonné  aux  rcbou- 
teunu  Ce  ne  serait  pas  seulement  dans  Ten- 
torse  récente  que  le  massage  donnerait  d^ex- 
cellents  résultais,  mais  encore  dans  les  entorses 
anciennes  qui  ne  présentent  pas  d*altératlons 
organiques^  dans  les  roideurs  articulaires, 
dans  les  ruptures  ûbrillaires  des  muscles. 
L^auteur  a  vu  plusieurs  exemples  d'excellents 
effets  du  massage  dans  la  névralgie  cutanée 
ou  hyperestbésie  de  la  peau;  il  donne  même 
une  observation  de  rhumatUme  polyarticu- 
laire  êubaigu  des  articulations  tibio-tarsienne 
et  fémoro-tibiale  gauches  guéri  à  la  suite  de 
quatre  séances  de  massage  ;  seulement  en  pa- 
reil cas  le  massage  doit  être  fait  avec  une 
prudence  extrême.  M.  Bérenger-Féraud  donne 
aussi  une  observation  de  lumbago  trauma- 
tique  (tour  de  reins)  guéri  en  quatre  jours  à 
la  suite  de  dix  séances  de  massage»  une  le 
premier  jour^  trois  les  jours  suivants,  de  trois 
quarts  d'heure  chacune. 

Même  contre  des  entorses  compliquées  de 
fractures,  d'arrachement  des  ligaments,  le 
massage,  en  des  mains  quelque  peu  prudentes, 
ne  peut  avoir  que  de  bons  eifets;  il  simplifie 
la  scène  pathologique,  abrège  la  dorée  de  la 
maladie,  prévient  certaines  complications  ul- 
térieures, roideurs  articulafres,  engorge- 
ments, etc.  Mais,  là  encore,  prudence  ex- 
trême. 

Pour  pratiquer  le  massage,  le  plus  tôt  est 
le  meilleur.  On  étend  le  patient  sur  un  lit  ou 
on  rasseoit  sur  une  chaise.  On  débute  par 
faire  dans  le  sens  des  tendons  périarticulai- 
res,  s'il  s'agit  d'une  arliculaiioa,  dans  la  di- 
rection des  fibres  charnues,  si  c'est  une  rup- 


ture musculaire,  et  de  Kextrémité  du 

bre  vers  sa  racine,  des  passes  aussi  légèm 

que  possible  avec  la  pulpe  du  pouce  ou  des 
quatre  derniers  doigts,  humectés  de  temps  en 
temps  avec  un  corps  gras  ;  commencées  aswz 
loin  au-dessous  de  la  partie  malade,  les  fric- 
tions doivent  se  prolonger  bien  au-dessus. 
I^  degré  de  pression  est  augmenté  peu  à  peu, 
à  mesure  que  le  contact  est  moins  pénible, 
jusqu'à  atteindre  une  grande  force,  et  la  fric- 
tion doit  être  prolongée  un  quart  d'heure  an 
moins  après  toute  cessation  de  douleur  et 
lorsque  la  tuméfaction  a  aussi  notablement  di- 
minué. En  outre,  de  temps  en  temps  on  faU 
de  légers  pincements^  des  pressions  intermit- 
tentes, de  petites  percussions,  des  maUxa- 
tions  sur  la  région  que  l'on  masse,  tandis  que 
Ton  imprime  des  tractions,  des  mouvemenis 
d'abord  légers,  puis  de  plus  en  plus  marqués, 
à  mesure  qu'ils  deviennent  moins  douloureux, 
à  l'articulation  que  l'on  masse.  //  faut  toth 
jours  se  tenir  sur  la  limite  de  la  souffrance 
vive.  La  formule  du  massage  peut  être  ainsi 
exprimée  :  Étant  donnée  une  partie  dont  le 
moindre  ébranlement  est  douloureux^  or* 
river  par  des  efforts  parfaitement  ménagés 
à  lui  faire  exécuter  sans  douleur  tous  les 
mouvements  physiologiques. 

Les  auteurs  ont  varié  sur  la  durée  à  donner 
au  massage.  Ribes  et  Bonnet  ont  parlé  de 
quatre  heures  de  massage.  M.  Bérenger- 
Féraud  est  pour  les  séances  courtes,  surtout 
pour  la  première,  où  la  sensibilité  du  sujet 
doit  être  tàtée  ;  ainsi  la  première  séance  doit 
être  de  viogl-cinq  minutes  à  trois  ^vis 
d'heure  au  plus;  puis  les  séances  suivantes 
seront  ordinairement  un  peu  plus  longues. 

M.  Biset  a  montré  que,  dans  les  cas  d*en- 
torse  compliquée  dé  fracture  et  où  celle-ci 
peut  être  masquée  pat*  le  gonflement  et  iê 
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douleur,  le  massage,  en  faisant  disparaître 
l'un  et  l'autre,  a  pernCiis  de  percevoir  la  cré- 
pitaUoD  et  de  jormuler  le  diagnostic. 

La  séance  terminée,  on  applique  une  com- 
presse en  plusieurs  doubles  et  un  bandage 
aussi,  conteniif  que  possible,  le  tout  arrosé 
d'un  liquide  résolutif,  d'eau-de-vie  {Hire  ou 
étendue,  ou  bien  du  mélange  du  docteur 
Bos: 

Eau  blanche  de  Ooulard.    iOO  grammes. 

Alcoolat  vulnéraire 100     — - 

Laudanum  de  Sydenhaip.    3  à  14  gr. 

Le  repos  du  membre  ne  doit  être  prescrit 
que  dans  le  cas  où  les  mouvements  sont  dou- 
loureux; tout  mouvement  non  douloureux 
peut  être  permis. 

Le  nombre  des  séances  de  massage  doit 
être  en  moyenne  d'une  à  deux  par  jour.  On 
peut  prendre  pour  règle  la  réapparition  ou 
Taugmentation  de  la  douleuj.  (Bulletin  de 
thérap.,  t.  II,  1870.) 


BpIstaxU  rebelle .  Iiitaecè«  den  noyens 
astrlnf^eiito  ««aela  et  du  tempomie* 
ment.  Succès  des  loJecUons  de  perehlo« 
rure  de  fer.  —  L'épistaxis,  lorsqu'elle  ne 
tient  à  aucune  lésion  matérielle,  est  en  géné- 
ral facile  à  arrêter  ;  mais,  lorsqu'elle  dépend 
d'une  affection  organique  ou  de  quelque  alté- 
ration du  sang,  il  n'en  est  plus  de  même.  Les 
moyens  généralement  employés  échouent  le 
plus  souvent,  et  l'on  est  obligé  d'en  venir  au 
tamponnement,  si  douloureux  pour  les  ma- 
lades et  qui  ne  réussit  pas  toujours. 

Voici  un  nouvel  exemple  de  l'insuccès  du 
tamponnement,  que  nous  communique  M.  le 
docteur  Gréquy: 

c  Dans  le  courant  de  septembre  dernier, 
dit  notre  confrère,  je  fus  appelé,  k  onze  heures 
du  maUn,  près  de  la  nommée  Y...,  âgée  de 
quarante-trois  ans,  et  prise  d'hémorrhagie  na- 
Mle  depuis  deux  heures  du  matin.  Cette  dame 
«st  très*pâle,  ses  gencives  sont  décolorées  ; 
elle  a  eu  plusieurs  syncope».  Sen  pouls  est 
peut  et  fréquent;  elle  a  perdu  une  quantité 
de  sang  qu'il  est  difncile  d'apprécier,  mais 
que  je  juge  très-considérable  d'après  le  Unge 
«t  la  litote  qui  e»  sont  !mprtgn<s. 


«  L'hémorrhagie  me  parut  devoir  être  at- 
tribuée à  un  appauvrissement  du  sang. 

«  La  malade  fut  immédiatement  placée  sur 
son  séant,  la  tête  penchée  en  avant;  des 
compresses  d'eau  glacée,  renouvelées  toutes 
les  deux  ou  trois  minutes,  furent  appliquées 
sur  le  liront  ;  des  ligatures  furent  placées  à  la 
racine  des  membres  supérieurs  et  inférieurs, 
assez  serrées  pour  déterminer  de  nombreuses 
pétéchies  sur  les  bras  et  les  jambes.  Le  per- 
chlorure  de  fer  et  le  sirop  de  ratanhia  furent 
administrés  à  l'intérieur  à  doses  assez  élevées. 
Ces  moyens,  qui  jusqu'alors  m'avaient  tou- 
jours réussi,  restèrent  infructueux. 

«  Je  pratiquai  alors  le  tamponnement  à 
l'aide  d'une  sonde  en  gomme  élastique.  Afin 
de  pouvoir  serrer  les  tampons  je  plaçai  des 
chevillettes  sur  les  tampons  antérieurs  en  fai- 
sant un  nœud  pouvant  se  serrer  à  volonté. 
Je  parvins  à  arrêter  le  sang,  mais,  dans  la 
nuit,  il  suinta  par  l'oreille  ;  la  trompe  d'Eos- 
tache  lui  avait  servi  de  conduit. 

«  M.  Demarquay,  appelé  près  de  la  malade, 
me  raconta  que,  dans  un  cas  semblable,  il 
avait  vn  le  sang  remonter  par  le  canal  nasal 
et  sortir  par  les  points  lacrymaux.  Ceci  n'ar- 
riva pas  chez  notre  malade,  le  suintement  par 
Toreille  s'arrêta.  Gomme  elle  ne  pouvait  ava- 
ler, je  lui  introduisis  des  aliments  à  l'aide 
d'une  sonde  oesophagienne,  qoi  furent  rendus 
par  des  vomissements.  Je  fus  plus  heureux  en 
lui  ingurgitant  de  la  viande  pllée  délayée 
dans  du  bouillon  et  additionnée  de  1  gramme 
de  pepsine;  mais  ce  qui  me  parut  surtout 
mieux  réussir  fut  le  lait  non  bouilli,  adminis- 
tré de  la  même  manière* 

«  Au  bout  de  quarante-huit  heures,  survint 
du  gonflement  de  la  face,  des  lèvres  et  des 
paupières,  accompagné  de  larges  ecchymoses. 
Une  gangrène  était  imminente.  Je  me  hâtai 
d'enlever  le  tamponnement;  mais  l'épistaxis 
reparut  sans  que  je  pusse  songer  aux  moyens 
précédemment  employés. 

«  A  l'aide  d'une  seringue  à  jet  rétrograde, 
je  fis  une  lajection  à  la  partie  postérieure  des 
fosses  nasales  avec  la  solution  du  perchlorure 
de  fer* 

«  J'obtins  ainsi  un  tampon  postérieur.  Avec 
une  seringue  en  verre,  terminée  en  pomme 
d^arrosoir,  j'agis  de  la  même  manière  à  l'ori- 
fice antérieur,  et  j'obtins  un  double  tampon, 
qui  avait  sur  les  bourdonnets  de  charpie  Pa- 
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Tftntage  de  n^exercer  aucune  compression^ 
et  par  conséquent  de  ne  pas  produire  de  gan- 
grène. 

«  L'usage  d*une  seringue  à  jet  rétrograde 
me  permit  d*employer  la  solution  de  Pravaz 
en  petite  quantité  sans  craindre  d'accidents 
vers  l'estomac. 

«  L*écoulement  du  sang  s'arrêta  en  eifet, 
et,  après  un  traitement  d'environ  un  mois,  la 
malade  put  reprendre  ses  occupations,  p  {Gaz. 
des  hôp,,  1870,  n*»  56.) 


VétamiM  iraiUMAUqiie  ipiéri  par  le 
eUorml  et  les   coarante    coaUbma.  — 

Voici  un  cas  de  tétanos  rapporté  par  M.  Du- 
breuil. 

«  Le  3  mars,  f  ai  été  appelé  par  le  docteur 
Lavaux  pour  voir  un  malade  qui  était  atteint 
de  tétanos.  Cet  homme,  Agé  de  trente  ans, 
avait  été  blessé,  le  16  février,  à  la  main  gau- 
che, par  une  scie  circulaire  qui  lui  avait  ou- 
vert Tarticulation  de  la  première  avec  la 
deuxième  phalange  du  pouce,  et  avait  aussi 
légèrement  entamé  le  côté  interne  de  l'index. 

«  Pendant  dix  jours,  ce  malade,  qui  était 
traité  par  un  pharmacien,  ne  ressentit  rien  de 
particulier  ;  mais  le  26  février,  à  la  suite  de 
rapplicalion  sur  la  plaie  d'une  substance  irri- 
tante, il  fut  pris  de  trismus  et  de  douleurs  le 
long  de  la  colonne  vertébrale. 

«  Ces  phénomènes  augmentant,  il  consulta 
le  docteur  Lavaux,  qui  prescrivit  rapplication 
d'un  cataplasme  sur  la  plaie,  et  l'administra- 
tion, à  l'intérieur,  du  bromure  de  potassium 
et  de  l'extrait  de  belladone. 

«  Quand  je  vis  le  malade,  le  pouls  battait 
120  pulsations  par  minute;  le  corps  était 
inondé  de  sueur. 

«  Les  muscles  élévateurs  des  màchoirea  et 
tous  ceux  des  régions  antérieures  du  cou,  du 
thorax  et  de  l'abdomen  étaient  contractés, 
sans  être  cependant  le  siège  de  bien  vives 
douleurs.  Il  n'y  avait  pas  de  secousses  téta* 
niques.  La  respiration  se  faisait  par  le  dia- 
phragme. 

«  Le  malade  fut  inmiédiatement  soumis  à 
rosage  de  l'hydrate  de  chioral  en  potion,  à  la 
doie  de  tia>  grammes  par  jour. 
.  «  Nous  priâmes  en  outre  le  docteur  Onimos 


de  vouloir  bien  appliquer  les  courants  conti- 
nus, ce  qu'il  fit  avec  la  pile  au  protosulfate  de 
mercuret  ^n  <^ruat  soin  de  n'employer  que  les 
courants  descendants. 

«  L'administration  du  chioral  fut  soivie 
d'une  diminution  considérable  du  nombre  des 
pulsations  et  d'une  rémission  dans  la  contrac- 
ture. Le  malade  resta  en  outre  dans  un  état 
de  demi-somnolence.  Quant  aux  courants  otn- 
tinus,  ils  déterminaient,  au  moment  de  leur 
application,  une  détente  complète  qui  perai- 
tait  un  certain  temps  après,  puis  la  conU^ 
tion  se  reproduisait.  Pendant  l'éleclrisatiOD, 
on  voyait  les  côtes  se  mouvoir  nonnalementt 
tandis  que  la  contracture  les  maintenait  d'or- 
dinaire immobiles. 

«L'amélioration  obtenue  dès  les  premien 
jours  persista  sans  augmentation  notable  jos- 
qu'au  12  mars  ;  le  9,  l'électricité  avaitétéiap- 
primée. 

«  Le  12,  le  docteur  Lavaux  suspendit  l'ad- 
ministration du  chioral.  A  onze  heures  du  soir, 
passant  devant  la  maison  du  malade,  ileatn 
le  voir,  et  au  moment  même  survint  noe 
crise  caractérisée  par  une  contracture  géné- 
rale et  un  arrêt  complet  de  la  circulatiOD  e( 
de  la  respiration.  Le  corps  se  couvrit  d'aae 
sueur  froide. 

«  Le  docteur  Lavaux,  saisissant  les  élec- 
trodes de  la  machine,  qu'il  avait  heurense- 
ment  sous  la  main,  les  appliqua  sur  la  colonne 
vertébrale,  en  portant  immédiatement  le  con- 
rant  à  son  maximum  d'intensité. 

«  Sous  cette  influence,  le  cœur  recomroeûÇ* 
à  battre,  une  respiration  stertoreuse  souleva 
la  poitrine  du  malade,  les  muscles  s'étes- 
dirent. 

«  La  crise  avait  duré  environ  cinq  minute», 
et  notre  confrère  affirme  que  pendant  ao 
moins  une  minute  il  n'y  a  eu  ni  battement  do 
cœur  ni  respiration. 

a  La  séance  d'électrisatlon  fut  continuée 
pendant  deux  heures;  le  chioral  fut  ia^ 
diatement  repris  et  porté  à  la  dose  de  8  ^^ 
mes  dans  les  vingt-quatre  heures. 

«L'amélioration  persistait  et  augmentul 
lorsque,  le  18  mars,  par  suite  du  manque  de 
chioral  à  la  pharmacie  qui  le  fournissait  dl*' 
bitude,  le  malade  fut  privé  de  ce  médica- 
ment.  .. 

«  Le  lendemain,  la  contracture  reparaiim 

se  généralisait,  et  envediissail  les  mQ0«t«  ^ 
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membres  supérienra  et  ioférieurs  ;  le  pouls  re- 
montait à  iiO. 

«  Nous  administrâmes  alors  16  grammes  de 
chloral  en  vingt-quatre  heures;  l'électricité 
ftit  continuée. 

«  Le  20  mars,  la  contracture  diminuait,  et 
cette  fois  le  mieux  était  définitif. 

«  Le  2  avril,  la  plaie  était  cicatrisée,  et,  le 
13,  le  malade,  qui  habite  un  passage  voisin 
de  la  rue  de  Puebla  à  la  Villette,  allait  à  pied 
à  Lariboisière  faire  constater  sa  guérison  par 
le  professeur  Verneuil.  »  {Gaz.  des  hôpitaux, 
1870,  n«  68.) 


Tétanos  ai|nii  traité  par  le  chloral. 

— -  Le  docteur  Ballantyne  rapporte  que,  le 
12  mai  1870,  il  fut  appelé  pour  un  homme 
de  trente-quatre  ans,  fort,  robuste  et  sobre, 
qui,  le  27  avril,  s'était  enfoncé  une  épine  à  la 
base  de  Tongle  du  pouce  de  la  main  gau- 
che. Atteint  depuis  trois  jours  de  symptômes 
tétaniques,  il  était  étendu  roide  sur  son  lit, 
ne  pouvant  plus  remuer  le  cou  ni  écarter  les 
mâchoires  de  plus  d'un  demi^-pouce,  contrac- 
ture musculaire  générale,  opisthotonos,  sans 
difQcuTté  d'avaler  les  liquides,  sueurs  pro- 
fuses, douleurs  cardiaques^  respiration  basse 
et  irrégulière,  insomnie. 

Après  l'extraction  du  corps  étranger  et  l'ad- 
ministration de  la  poudre  de  Dower,  qui  n'a- 
mena ni  calme  ni  sommeil,  le  malade  fut  sou- 
mis, dès  le  13,  à  l'usage  du  chloral^  à  la  dose 
de  8  à  10  grammes  par  jour.  Cinq  minutes 
après  la  première  dose,  un  sommeil  calme 
arriva  avec  persistance  de  la  rigidité  muscu- 
laire. Au  réveil,  et  après  qu*il  eut  pris  un 
bouillon,  le  pouls  était  tombé  de  112  à  100, 
et  la  température  de  103  à  99%  5  Farenheit, 
sans  sueurs  ni  douleurs. 

En  présence  de  cette  action  si  visible,  le 
malade  fut  dès  lors  tenu  constamment,  jus- 
qu'au 3  juin,  sous  l'influence  du  chloral  à 
doses  graduées,  avec  une  amélioration  pro- 
gressive. L'alimentation  fut  rendue  ainsi  de 
plus  en  plus  possible,  et,  le  6  juin,  des  ali- 
ments solides  éUnt  pris  et  digérés,  la  gué- 
rison pouvait  être  regardée  comme  complète  ; 
6  onces  un  quart,  soit  178  à  190  grammes  de 
chloral,  furent  administrés  dans  l'espace  de 
vingt-deux  jours. 


Sans  que  la  guérison  puisse  être  attribuée 
rigoureusement  au  chloral  dans  ce  fait  remar- 
quable, l'attention  ayant  été  appelée  récem- 
ment sur  ce  sujet  intéressant  par  l'observa- 
tion analogue  de  M.  Verneuil,  il  devenait 
utile  de  le  faire  connaître  pour  élucider  cette 
question.  {Lancet,  juin,  et  Union  médicale^ 
juillet  1870.) 


Emploi  da  ealomel  dans  les  oph- 
thalmle*.  —  L'emploi  du  ealomel  en  insuf- 
flations dans  certaines  formes  de  maladies 
oculaires  n'est  rien  moins  que  nouveau,  et 
était  connu  avant  M.  Giraud-Teulon,  qui  ne 
le  réclame  pas  comme  lui  appartenant.  Mais 
ce  qui  lui  appartient  vraiment,  ainsi  que  le 
fait  remarquer  M,  Forget,  c'est  d'avoir  intro- 
duit dans  cette  médication  une  amélioration^ 
un  perfectionnement  qui  la  rend  d'une  effica- 
cité  vraiment  remarquable,  tandis  qu'aupara- 
vant cette  efficacité  se  trouvait  souvent  en  dé- 
faut. Le  perfectionnement  consiste  à  ne  faire 
usage  que  de  ealomel  en  poudre  impalpable, 
et  pour  cela  il  suffit  que  ce  soit  le  ealomel 
dit  à  la  vapeur,  et  de  n'y  pas  ajouter  de 
poudre  de  sutre,  qui,  si  téuue  qu'elle  soit^ 
est  toujours  formée  de  fins  cristaux. 

M.  Giraud-Teulon  protjette  le  ealomel,  une 
fois  par  jour,  dans  l'œil  malade,  à  la  dose 
d'une  pincée,  au  moyen  d'un  petit  pinceau 
qu'un  coup  sec  du  doigt  met  en  vibration. 

Il  en  a  obtenu  les  meilleurs  effets,  et  cela 
d'une  manière  constante,  dans  diverses  affec- 
tions oculaires,  notamment  celles  qui  sont 
sous  la  dépendance  de  la  diathèse  scrofuleuse: 
la  conjonctivite  pustuleuse  ou  phlycténulaire, 
les  kératites  superficielles  primitives  ou  consé- 
cutives à  la  conjonctivite  pustuleuse,  l'ophthal- 
mie  purulente,  le  catarrhe  chronique  sénile, 
la  kératite  vésiculeuse,  la  kératite  vasculaire 
superficielle  (en  exceptant  celle  qui  se  lie 
comme  conséquence  aux  granulations  palpé- 
braies],  la  kératite  ulcéreuse  sthénique  (ul- 
cères à  facettes,  kératite  en  coup  d'ongle),  la 
seconde  période  des  kératites  ulcéreuses  à  hj- 
popyon. 

Dans  les  cas  de  photophobie,  il  ajoute  l'ap- 
plication d'une  couche  de  teinture  d^iode  pure 
sur  le  front,  moyen  excellent,  grâce  auquel, 
chez  les  enfémts  même  les  plus  susceptibles. 
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la  photophobie  ne  dépasie  points  dans  les  cas 
les  plus  rebelles,  une  semaine  de  durée*  — 
Bien  entendu  que  le  traitement  général  par 
les  toniques  ordinaires,  huile  de  foie  de  mo- 
rue^ sirop  antiscorbutique^  vin  de  quinquina, 
n'est  pas  négligé^  mais  au  contraire  employé 
avec  l'attention  et  la  persévérance  que  réclame 
chaque  cas. 

Grâce  à  cette  médication^  tant  locale  que 
générale,  on  voit  céder  avec  rapidité  toutes 
les  affections  énumérées  ci-dessus. 

{Union  médicale,) 


Intoxlc^atlon  clironlqiie  par  l*^ther. 

—  Il  s'agit  d'une  femme  de  quarante-huit 
ans,  entrée  dans  le  service  de  M.  Gai  lard,  à  la 
Pitié,  qui  niait  toute  habitude  alcoolique  et 
cependant  présentait  les  signes  d'une  intoxi- 
ealion  chronique  alcoolique  :  tremblemeniy 
pituite,  œsophagie,  apparaissant  simullané- 
ment  et  présentant  une  marche  envahissante 
et  progressive.  Or^  lorsque  ces  accidents  dé- 
butèrent, cette  femme,  depuis  six  semaines, 
prenait,  avant  ses  repas,  pour  faciliter  ses  di- 
gestions, un  morceau  de  sucre  imbibé  d'éther; 
en  deux  mois  et  demi,  elle  avait  de  celte  ma- 
nière absorbé  '180  grammes  d'éther  suifo- 
rique.  L'amélioration  et  bientôt  une  guérison 
complète  ont  suivi  rapidement  la  suppression 
de  l'éther. 

L'intoxication  chronique  par  l'éther  différe- 
rait de  l'alcoolisme  chronique  par  un  début, 
une  marche  et  une  disparition  plus  rapides 
des  accidents,  par  la  nécessité  d'une  moins 
grande  quantité  de  liquide  absorbé,  ce  qui 
s'explique  par  le  peu  de  solubilité  et  la  grande 
volatilité  de  réther,  la  simitilude  des  phéno- 
mènes étant  d'autre  part  expliquée  par  la 
communauté  du  radical,  ie  carbone,  explica- 
tion que  l'on  peut  étendre  au  chloroforme,  à 
h  benzine,  à  l'essence  de  térébenthine,  à  l'oxy- 
de et  au  sulfure  de  carbone,  et,  en  général,  à 
tous  les  carbures  volatils.  L'observation,  base 
de  cette  note,  si  elle  a  été  bien  interprétée, 
oonduit  donc  à  se  mettre  en  garde  contre  l'u- 
sage prolongé  et  abusif  de  l'éther  sulfbrique. 
[Ga%.  des  Mp.,  mai  1870,  et  Lyon  méd., 
août.) 


Pa«holo|rl9  4«  ffani^lloB  pTépmMmmi 

par  M.  le  docteur  Ddrag.  —  L'auteur  attire 
l'attention  sur  un  ganglion  lymphatique  gii*Q 
n'a  trouvé  signalé  nulle  part*  Ge  gaogUea 
siège  I  la  racine  de  la  verge,  au-devant  de  It 
symphise  du  pubis.  Il  est  très-probable  que 
l'on  pourrait  rattacher  à  son  existence  [un 
certain  nombre  de  tumeurs  inflammatoires, 
spéctûques  ou  autres,  qui  ont  été  signalées 
dans  cette  région  par  divers  auteurs  et  doot 
la  véritable  nature  a  été  méconnue. 

M.  Durac  rapporte  à  ce  propos  l'histoira 
d'un  syphilitique  chez  lequel  ce  ganglion  e»* 
gorgé  formait  à  la  racine  de  la  verge  une  pe- 
tite tumeur  dure,  presque  indolente^  très- 
facile  à  délimiter  et  de  la  grosseur  d'une  pe- 
tite noisette  ;  il  rappelle  de  plus  un  fait  qu'il 
a  publié  l'année  dernière  dans  la  Gaseiie 
médieo-ohirurgieale  de  Toulouse^  sous  le 
titre  d'abcès  prépubien  et  qui  loi  semble 
n'être  qu'un  exemple  d'inflammation  suppura 
du  ganglion  en  question.  (Gaz.  méd.'ëhvnr, 
de  Toulouse,  avril  1870.) 


Wormmi^m  diverses. 

POMMADE  MEKCWIELLB  COMPOSÉb 

Onguent  mercuriel i)  grammes. 

Gire  jaune 6       — 

Huile  d'olive 6       — 

Camphre 3        — 

Faites  fondre  la  cire  et  l'huile,  et,  quand  ce 
mélange  sera  presque  froid,  ajoutez-y  le  cam- 
phre en  poudre,  Tooguent  mercuriel,  et  faites 
du  tout  un  mélange  homogène.  —  Cette  pom- 
made est  très-employée  en  Ecosse  pour  les 
tumeurs  indolentes.  —  N.  G. 

MIXTURB  OnmÉTIQUE.  —  GRAVES. 

Emulsion  d'amandes  douces.     300  granunes. 

Nitrate  de  potasse de  &  è  8     •— 

Alcool  nitrique de  3  à  A     — 

Sucre  pulvérisé 50     ^ 

Faites  dissoudre. 

Cette  mixture  est  conseillée  à  la  iOM  ds 
deux  cuiHerées  à  bouche  toutee  les  deix 
heures,  aux  personnes  atteintes  de  la  naiaiie 
de  Bright.  Quand  l'affection  est  réeettle  et 
algue,  on  commence  le  traitement  par  lei 
émissions  sanguines.  —  N.  G. 


AGABÉIOE  DE  1IÉDECI5E. 


657 


SAUtt  GOaTRK  LE  €01tRB«  «-  OROSI. 

Savon  animai j5  grammes. 

lodore  de  potassium 12       — 

Alcool  rectifié 126       — 

Essedce  de  citron A       — 

Fdtes  dissoudre. 

Frictions  deux  fois  par  jouf  sur  la  glande 
thyroïde  hypertrophiée  et  usage  interne  d'une 
solution  iodurée.  —  N.  G. 

taiBGTIOR  AIITIBI.BNHHORRAaiQ0B. 
1IBU2HI0R  MIBKRT. 

Eau  gommée 150  grammes. 

Extrait  de  ratanhia ....      0  gr .  15  centigr. 
Sous-nitrate  de  bismuth    10  grammes. 

Mêlez.  —  Trois  ou  quatre  injections  par 
jour  à  la  fin  de  la  blennorrhagie^  quand  la 
miction  n'est  plus  douloureuse.  —  N.  G. 

i 

POTtOer  GONTRB  L^AUnTHIRURIK. 

Acide  gallique 0  gr.  50  centigr. 

Eau  distillée 60  grammes. 

Sirop  simple 20       — 


Faites  dissoudre. 

A  prendre  dans  la  journée  dans  ralbuminu- 
rle^  le  purpura,  le  scorbut,  l'anasarque  qui 
complique  la  searlatine.  —  N.  6. 

j 

PILULES  DI  CALOMSL  BT  JALAP. 

Galomel  à  la  vapeur 0  gr.  60  centigr. 

Jalap  putyérisé 2  gr.  50  centigr. 

Thérfaque  q.  s.  pour  10  pilules. 

De  une  à  quatre  «omme  purgatif  et  anthei- 
minlhique.  —  N.  6. 

BOLS  PURGATIFS.  —  GRAVES. 


dà,.  0  gr.  30  cenâgr. 


Jalap  pulvérisé 

Rhubarbe  pulvérisée. 

Scammonée     -— 

Elatérium 0  gr.  03  centigr. 

Bitartrate  de  potasse,  j    -.      o«rom«to. 
Sulfate  de  potasse...}  ^"  2  grammes. 

Sirop  de  gingembre q.  s. 

Pour  6  bols.  —  Un  à  deux  bols  par  jour, 
comme  purgatif  drastique,  dans  diverses  for- 
mes d'hydroplsie.  —  M.  G. 


III.  MELANGES. 


iCiDMlI  M  MlDICIRB, 


Séance  du  6  /uin  1871. 
prAsidkncb  bb  m  wurtz. 

flnfeetloii  puraleate.— M.  Alpb.  Guérin 
s^excnse  de  prendre  encore  une  fois  la  parole. 
Il  résume  les  opinions  qu*il  a  soutenues  dans 
cette  discussion  par  les  propositions  suivantes  : 
..t4<>  La  maladie  que  nous  désignons  sous  le 
nom  àHn/ection  purulente  ou  pyohémie  de- 
vrait être  appelée  typhus  ehirurgiccU, 

2<>  Gomme  tous  les  autres  typhus,  avec  les- 
quels il  a  la  plus  grande  analogie ,  Je  typhus 
chtfurgical  est  le  résultat  d'un  empoisonne- 
ment du  sang. 

80  Cet  empoisonnement  provient  de  Fab- 
sorpUon  de  miasmes  délétères  engendrés  à  la 
suiface  des  plaies. 


le  II  donne  lieu  à  la  formation  d'abcès  Bté- 
tastatiques ,  et  produit  une  lésion  qui  a  été 
décrite  sous  le  nom  àHnfaretus. 

5'*  Ges  infarctus  proviennent,  comme  les  ab- 
cès, de  l'action  du  poison  sur  les  tissus  où  ils 
se  développent. 

6°  De  ce  que,  par  des  expériences  dans  les- 
quelles on  met  'un  obstacle  à  la  circulation 
par  Pinjection  dans  les  veines ,  on  donne  lieu 
Il  des  abcès  et  à  des  hifarctus,  on  n*est  pas  en 
droit  de  soutenir  que  ces  lésions  ne  peuvent 
pas  résulter  d'une  atteinte  portée  à  la  vie,  dans 
les  parties  du  corps  où  on  les  observe,  par  des 
émanations  miasmatiques. 

7«  Le  typhus  chirurgical  est  une  maladie 
essentiellement  différente  de  Tinfection  pu- 
tride. 

8<>  Ges  deux  affections,  quoique  différentes, 
appartiennent  à  la  classe  des  septicémies. 

9<»  La  Gèvre  traumatique  ne  doit  pas  être 
rangée  dana  la  même  classe.  Rien  ne  démon- 
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tre,  comme  on  Ta  sontenn^  qu'elle  résoUelde 
Tabsorption  d*un  poison. 

10"  Le  typhus  chirurgical  est  une  maladie 
infectieuse^  c'est-à-dire  contagieuse  par  l'air. 

IP  L'agent  de  Tempoisonnement  ne  peut 
encore  être  désigné  que  par  le  mot  vague  de 
miasme. 

Ge  que  l*on  a  décrit  sous  le  nom  de  sulfate 
de  sepsine  parait  n'être  qu'une  matière  lais- 
sant comme  toutes  les  substances  putrides. 

12^  Le  sulfate  de  sepsine  a  été  trouvé  dans 
la  levure  de  bière. 

13»  Pour  s*oppo8er  à  la  production  du  ty- 
phus chirurgical,  il  faut,  quand  on  ne  peut  pas 
Isoler  les  blessés^  soustraire  les  plaies  au  con- 
tact d'un  air  contaminé. 

Le  pausement  avec  la  ouate  me  parait  le 
plus  sûr  pour  atteindre  ce  but 

lA*  Quand  le  typhus  existe ,  s'il  n'est  pas 
foudroyant^  le  meilleur  médicament  est  le  sul- 
fate de  quinine  donné  à  une  dose  qui  varie  de 
2  à  /Il  grammes. 

Séance  du  13  Juin  1871. 

PRisIDXNCE  DE    M.   WURTZ. 


Mîé^eB  Taeanto.  —  M.  le  Président  in- 
forme l'Académie  qu'il  y  a  lieu  de  proclamer 
trois  vacances  :  l'une  dans  la  section  de  patho- 
logie chirurgicale^  en  remplacement  de  M.  Ou- 
det;  l'autre^  dans  la  section  de  pharmacie^  en 
remplacement  de  M.  Robinet  ;  la  troisième , 
dans  la  section  d'anatomie  et  de  physiologie, 
en  remplacement  de  M.  Poiseuille. 

Pansements.  —  M.  Bouley  invite  MM.  les 
chirurgiens,  de  la  part  de  M.  le  doc- 
teur Galvez  (de  Manchester)»  à  essayer  d'une 
étoupe  phéniquée  pour  le  pansement  des 
plaies. 

Infection  pnralente.  —  M.  Jules  Guérin 
lit  la  première  partie  d'un  travail  très-étendu, 
ayant  pour  titre  VlntoxicatUm  purulente. 


acadknie  des  sciences. 

Séance  du  6  février  1871  (I). 

IVote  snr  un  procédé  de  conserTatlon 

des  pommes  de  terre  an  moyen  de  l'a- 

« 
(1)  Nous  ne  mentionnons  pet  la  léance  do  SO  JsnTier, 


cide  anlfterenz,  par  M.  V.  Labarre.  —  Les 
événements  qui  viennent  de  se  produire,  et  la 
sécheresse  qui  avait  occasionné  une  mauvaise 
récolte  de  pommes  de  terre,  privent  la  popu- 
lation d'un  grand  moyen  d'alimentation.  H 
importe  donc,  à  un  haut  degrés  de  neutraliser 
autant  que  possible  la  perte  qui  va  survemr 
encore  sur  ce  produit ,  pendant  la  période  de 
Janvier  à  avrils  par  suite  de  la  fermentation 
dans  les  silos  et  magasins ,  fermentation  qoi 
provoque  une  végéUUon  hâtive  >  dont  la  con- 
séquence est  nne  grande  diminution  de  poids 
et  de  qualité. 

Pour  obvier  à  cet  inconvénient,  l'emploi  dn 
gaz  acide  sulfureux,  injecté  dans  la  masse  em- 
magasinée ,  soit  dans  un  tonneau ,  soit  dans 
une  caisse^  serait  un  moyen  utile.  Quant  an 
procédé  que  je  propose  dans  ce  but ,  il  con- 
siste à  aspû*er  du  gaz  acide  sulfureux  dans  on 
récipient  contenant  du  soufre,  maintenu  aune 
température  suffisante  pour  l'inflammation,  et 
à  refouler  ce  gaz  dans  les  tonneaux  ou  les 
caisses  qui  contiendraient  les  pommes  de  terre, 
jusqu'à  ce  qu'elles  en  soient  suffisamment 
ûnprégnées  pour  empêcher  toute  fermentation 
et,  par  suile^  la  végétation. 

L'utilisation  de  ce  moyen  ne  se  borne  pas  à 
un  seul  emploi  :  il  aurait  encore  pour  effet,  an 
moment  de  l'arrachage,  de  neutraliser  l'espèce 
de  fermentation  qui  se  produit  lorsqu'on  réu- 
nit ces  tubercules  en  tas,  ce  qu'on  nomme  vul- 
gairement Réchauffement.  Cette  fermentation, 
en  provoquant  la  végétation ,  a  pour  résultat 
d'altérer  la  qualité  de  ces  tubercules.  Il  y  a 
donc  un  intérêt  puissant  À  la  paralyser. 

Je  n'ai  pas  besoin  de  dire  que  ce  moyen 
s'applique  à  toutes  les  racines  pouvant  subir 
les  mêmes  dommages  et  pour  la  même  cause; 
il  présente  donc  à  la  fois  un  résultat  utile  pour 
le  présent  et  une  application  importante  pour 
l'avenir. 

Séance  du  20  février  1871. 

liait  coneentré.  —  M.  Grimaud  (de  Gaux) 
semble  revendiquer  l'idée  première  quia  con- 
duit l'industrie  à  préparer  les  boites  de  lait 

dans  laquelle  on  s'est  occnpé  de  matières  étrangères  au 
sciences  médicales.  U  en  sera  de  même  de  <iaelqnes  au- 
tres séances.  On  ne  devra  donc  pas  s*éumner  des  laciH 
nés  apparentes  que  l*on  pourra  rencontrer  dana  les  dates 
des  séances  de  l'Académie  des  sciences ,  qui  sont  soa- 
ipent  sans  intérêt  ponr  le  médecin. 
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GODcentré,  dont  les  habitants  de  Londres  ont 
enrichi  l'envoi  qu^ils  ont  fait  avec  tant  de  désin- 
téressement aux  habitants  de  Paris  >  éprouvés 
par  les  rigueurs  de  rinvestissdment.  Ecoutons 
Fauteur  : 

«  J'avais  pu  faire  évaporer,  sans  altération, 
environ  8  litres  de  lait  réduit  au  sixième  de 
son  \olume.  J'en  mis  à  part  une  petite  quan- 
tité, renfermée  dans  un  vase  cylindrique  cou- 
vert d*un  simple  papier ,  et  j'oubliai  ce  vase 
dans  une  armoire  attenant  à  la  cheminée  de 
mon  cabinet.  Je  donnai  le  reste  à  des  amis 
qui  remployèrent,  avec  le  plus  grand  succès, 
à  diverses  préparations  alimentaires  usuelles. 

€  Six  mois  après,  je  voulus  savoir  ce  qu'il 
était  advenu  du  vase  placé  dans  l'armoire.  La 
substance  n'avait  contracté  aucune  odeur  ;  elle 
était  légèrement  desséchée  à  la  surface.  En 
perçant  la  croûte  très-peu  consistante  qui  s'é- 
tait formée  à  la  longue,  je  la  trouvai  dans  l'état 
mielleux  où  je  rivais  laissée.  Pour  en  recon- 
naître le  goût,  je  pris  la  valeur  de  cinq  cuille- 
rées d'eau ,  portée  k  une  température  conve- 
nable, et  j'y  délayai  avec  précaution  une  cuil- 
lerée de  ma  substance.  L'odeur  du  liquide  se 
développa  incontinent  :  c'était  absoloment 
celle  de  la  vacherie.  Quant  aux  globules,  ils 
s^étaient  conservés  dans  leur  intégrité;  et, 
sous  Je  compressorium ,  ils  fournissaient  les 
gouttelettes  huileuses  du  lait  trait  nouvelle- 
ment. Et ,  en  effet,  on  flt  du  beurre  avec  ma 
préparation.  » 

Séance  du  27  février  1871. 

Be  remploi  de  la  viande  des  ant- 
vtmmK  attelata  de  la  pemte  bovine  pour 
rallmentatton,  par  M.  H.  Boule  Y.  —Tant 
que  Paris  a  été  investi,  les  troupeaux  de  bètes 
bovines,  formant  au  commencement  du  siège 
un  stoclc  de  plus  de  iiiOfiOO  tètes,  sont  restés 
exempts  de  la  peste,  et,  malgré  les  conditions 
hygiéniques  mauvaises  auxquelles  ils  ont  été 
exposés  par  le  fait  même  des  circonstances , 
aucune  maladie  épizootique  ne  s'est  déclarée 
sur  eux. 

Dès  que  l'investissement  a  été  levé  et  que 
de  nouveaux  bestiaux  ont  été  introduits  jdans 
Paris,  parmi  lesquels  s'en  trouvaient  un  cer- 
tain nombre  inrovenant  des  troupeaux  d'appro- 
visionnement de  l'armée  ennemie ,  le  fléau  de 
la  peste  est  entré  dans  la  place  avec  ces  der-  [ 


niers ,  et  je  ne  crois  pas  devoir  dissimuler 
qu'il  a  sévi  et  sévit  encore  au  moment  où  je 
parle  sur  le  stock  de  la  Yiliette  qui  était  cono- 
posé  de  6  à  7,000  animaux  quand  la  maladie 
s'y  est  déclarée.  Ces  animaux,  les  stupects  et 
même  les  malades,  ont  pu  être  livrés  à  la  con- 
sommation, parce  que  la  certitude  est  acquise, 
basée  sur  l'expérience  des  siècles,  que  l'usage 
alimentaire  de  leurs  viandes  ne  pouvait  avoir 
aucun  inconvépient  pour  la  santé  publique.  A 
cet  égard ,  j'ai  le  droit  d'être  affirmatif  parce 
j'ai  vu  et  expérimenté  par  moi-même.  La  peste 
bovine,  maladie  si  essentiellement  contagieuse 
pour  les  sujets  de  l'espèce  bovine  qu'elle  n'é- 
pargne presque  aucun  de  ceux  qui  sont  expo- 
sés à  sa  contagion ,  et  si  grave  qu'elle  tue 
presque  à  coup  sûr  ceux  qu'elle  touche,  la 
peste  bovine  est  sans  danger  aucun  pour 
l'homme,  au  point  de  vue  de  la  contagion. 
Les  expériences  d'moculations  faites  sur  eux- 
mêmes  par  des  expérimentateurs  désintéressés 
de  leurs  propres  dangers  par  dévouement  à 
la  science  ;  les  observations  recueillies  jour- 
nellement et  dans  tous  les  pays  sur  les  mille 
et  un  ouvriers  qui  manipulent  les  cadavres 
des  animaux  abattus  malades,  ou  morts  de  la 
maladie,  tous  les  faits  témoignent  sans  aucune 
exception  de  l'immunité  acquise  à  l'homme 
relativement  à  l'action  contagieuse  de  la  peste 
bovine.  Point  de  doute  possible  à  cet  égard. 
Il  existe  donc,  comme  on  le  voit,  une  diffé- 
rence essentielle  entre  les  maladies  charbon- 
neuses, essentiellement  virulentes  et  commu- 
nicables  à  l'homme  par  l'inoculation,  et  la 
peste  des.b<Bi|f8  qui  ne  lui  est  pas  transmis- 
sible.  Or,  quoique  les  maladies  charbonneuses 
soient  contagieuses  à  l'homme  par  voie  d'ino- 
culalion,  cependant  l'usage  alimentaire  des 
viandes  même  charbonneuses  reste  inoffensif 
quand  ces  viandes  ont  subi  la  cuisson.  A  plus 
forte  raison,  doit-il  en  être  ainsi  pour  les 
viandes  des  animaux  atteints  de  la  peste, 
puisque    ces  viandes  ne  recèlent  en  elles, 
même  lorsqu'elles  sont  crues,  aucun  principe 
qui  puisse  être  nuisible  à  l'homme.  Mais  cela 
n'est  pas  seulement  une  induction^,  la  preuve  est 
faite,  et  de  longue  date,  et  paitout,  de  1  Inno- 
cuité absolue  des  viandes  des  animaux  atteints 
du  typhus.  Dans  tous  les  pays  où  cette  mala- 
die règne  en  permanence,  la  viande  des  bœufs 
malades  est  consommée;  elle  l'a  été  toujours 
aussi  dans  les  pays  que  la  peste  })oviue  a  en- 
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vahis  accidentellement,  eomine  l'Angleterre  . 
et  la  Hollande  en  1866.  Lors  de  Pinvasion  de 
1814>  les  bœafs  affectés  de  la  peste,  importée 
alors  comme  aujourd*hai  par  les  armées  ¥e» 
nant  de  l'Est,  ont  été  mangés  sans  qu'aocun 
ioconvéDieot  en  ait  été  la  cooséquenee.  A  la 
même  époque,  comme  Ta  rappelé  M.  Hu- 
zard  à  la  Société  d'agriculture^  la  population 
et  la  garnison  de  Strasbourg  ne  se  sont  nour- 
ris qu^ayec  la  viande  provenant  de  bœufsi  ma- 
lades  de  Tépizootie.  EnBn,  pour  prendre  un 
exemple  tout  actuel,  depuis  que  Tinvestisse- 
ment  a  cessé,  on  mange  dans  Paris  des  vian- 
des provenant  d^aolmauz  que  Tépizootie  a 
atteints.  Il  est  à  peu  près  certain  que  toutes 
les  personnes  réunies  daos  cette  enceiute  ont 
fait  usage  de  ces  viandes,  et,  comme  dans  les 
circonstances  antérieures,  identiques  à  celles 
où  nous  sommes  aujourd'hui^  cet  aliment  n*a 
été  reconnu  mauvais  par  personne,  et  sur  per- 
sonne il  n*a  causé  d'accidents.  » 

Emploi  da  *eaiiiphve  en  povdre,  ap« 
pllqné  en  abondmnee,  pow  la  ipoérlsoa 
d«  la  pourriture  d*k6pltal.  —  L'auteur^ 

M.  A.  Netter,  s'exprime  de  la  manière  sui- 
vante : 

c  Je  fus  appelé  en  consultation  auprès  d'un 
blessé  atteint  de  cette  complication ,  et  dont 
désespérait  le  chirurgien  traitant  (M.  le  pro- 
fesseur  Aubry),  nonobstant  remploi  des 
moyens  ordinaires,  perchlorure  de  fer,  alcool 
phéniqué...  L'aspect  de  la  plaie  me  rappela 
aussitôt  le  ph^gédénisme  des  chancres.  Or^ 
dans  cette  forme  morbide,  un  remède  me 
réussit  très-rapidement^  depuis  nombre  d'an- 
nées :  c'est  la  poudre  de  camphre^  appliquée 
en  abondance^  que  jusqu'ici  j'employais,  je 
me  hâte  de  le  dire,  empiriquement  et  contre 
cet  accident  seulement.  En  quarante-huit 
heures,  la  pourriture  d'hôpital  cessa  aussi 
chez  le  blessé. 

a  Un  deuxième  succès  a  été  constaté  par  un 
naturaliste  connu  dans  la  science,  IL  L.  Vail- 
lant, qui  depuis  la  guerre  soigne  les  blessés 
à  l'hôpital  de  Saint-Malo* 

«  Dans  un  troisième  essai,  également  heu- 
reux, j'ai  pu  noter  une  partieoiarité  qui  peut- 
ètîe  explique,  en  tout  ou  en  partie»  le  méca- 
nisme de  la  guérison.  La  matière  sèche  de  la 
pourriture  d'hôpital  se  liquéfie  au  contact  du 
camphre,  en  vertu  lans  doute  de  l'effet  connu 


du  camphre  sur  les  graisses;  c'est  ainsi  que, 
dans  les  pharmacies,  en  été,  là  pommade 
camphrée  doit  être  tenue  dans  les  caves,  tn- 
dis  que  l'axonge  pure  peut  se  conserver  dans 
les  magasins  ordinaires.  Est-ce  que,  dans  la 
pourriture  d^hôpital,  la  liquéfaction  de  la 
matière  sèche  constitue  le  mécanisme  de  la 
guérison  t  ou  bien,  dans  celte  affection  conta- 
gieuse, le  camphre  détruit-il  aussi  un  fer- 
ment? ou  bien  encore  est-ce  parce  que,  étant 
appliqué  en  poudre,  l'agent  s'oppose  ainsi  à 
l'accès  de  Pair?  Ces  questions  doivent  être 
posées,  afin  que  les  praticiens,  lorsqu'ils  vou- 
dront vérifier  le  fait  que  j'annonce,  ne  com- 
pliquent pas  la  médication  par  l'emploi  â*an- 
tres  remèdes,  peut-être  contraires,  et 
s'abstiennent  de  détacher  les  parties  mortes 
avec  le  bistouri.  Pour  nettoyer  ta  plaie  sur  la- 
quelle se  trouvera  le  camphre  d'un  précédent 
pansement,  il  suffira  de  la  seringuer  avec  de 
l'eau  légèrement  alcoolisée.  » 

—  M.  Fua  adresse  deux  notes  :  l'une  rela- 
tive à  l'innocuité  des  viandes  qui  proviennent 
d'animaux  atteints  du  typhus,  pourvu  que  ces 
viandes  aient  éfurouvé  une  cuisson  anifisaste; 
Tautre  aux  procédés  qui  permettent  d'en- 
graisser rapidement  les  animaux  de  bou- 
cherie. 

Séance  du  6  mars* 

PRÉSIDENCE  DE  M.  FATE,  ViCE-PRisIDEffr. 

Déelufoetlou.  —  M.  Payen  Ht,  en  son 
nom  et  aux  noms  de  MM.  Bussy,  Laogier  et 
Nélaton,  un  rapport  sur  la  déHnfeeêkm  det 
locaux  af/et^éi,  pendant  lestéçe,  au»  per- 
sonnes atteintes  de  maladies  ûontagteuses. 
Nous  extrayons  les  points  principaux  de  cette 
importante  lecture  : 

Depuis  longtemps  déjà,  on  admet  que  les 
affections  contagieuses  sont  transmissibles  par 
des  êtres  vivants,  germes,  spores  ou  ferments 
animés,  microphytes  ou  microzoaires;  an» 
les  efforts  de  la  science  se  sont- ils  portés  sur 
les  agents  chimiques  les  plus  propres  à  dé- 
truire la  vitalité  de  ces  organismes  redimen- 
taires  et,  par  suite,  à  arrêter  la  IransiniasM» 
des  maladies  contagieuses. 

Le  comité  consultatif  d'hygiène  el  dn  ser- 
vice médical  des  hôpitaux  s^t  déjà  livré,  à 
cet  égiffd,  à  des  discuisions  prekmgées.  U  a 
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«ttenlivemenl  discuté  et  expérimenté  l'actfon 
comparative  du  chlore,  des  hypociilorites,  de 
l'acide  phéDiqne  et  de  certains  agents  chimi- 
ques très-énergiques,  oxydants  susceptibles 
de  tuer  les  microphytes  el  les  microzoaires. 

D'un  autre  côlé^  une  sons-commission  avait 
été  chargée,  par  la  direction  de  TAssistance 
{mblique,  de  déterminer  les  mesures  qu*il  oon- 
Yenait  de  prendre  pour  rendre  au  service  gé* 
n^âral  les  salles  affectées  aux  cholériques  de 
Pépidémie  de  1865  et  1866. 

M.  J.  Regnault,  membre  de  rAcadémie  de 
médecine,  fut  nommé  rapporleur  et  chargé  de 
Tésomer,  sous  la  forme  d'une  instruction»  les 
prescriptions  à  prendre  pour  assainir  les  lo- 
caux contaminés  et  purifier  les  objets  mobi- 
liers. 

C'est  en  partant  de  ces  données,  déjà  con- 
trôlées par  une  expérience  décisive^  que  nous 
«lions»  dit  M.  Payen,  indiquer  les  moyens  qui 
semblent  les  plus  propres  à  détruire  toute 
transmissibilité  des  maladies  contagieuses  par 
les  locaux  infectés»  les  linges  et  \eM  mobi- 
liers. 

Il  est  bon  de  dire  tout  de  suite  que  les  per- 
sonnes qui  ont  assaini  les  locaux  par  les 
moyens  qui  vont  être  indiqués  n'ont  pas  con- 
tracté de  maladie,  et  que  le  personnel  des  in^ 
firmiers  chargé  de  la  désinfection  des  objets 
de  literie  a  été  génà'alement  exempt  des  at- 
teintes du  maL  U  conviendra  d'ajouter  une 
prouve  directe  de  l'action  réelle  des  procédés 
mis  en  usage  par  le  conseil  d*hygiène  et  de 
salubrité;  on  augmentera  ainsi  la  confiance 
qu*on  semble  être  en  droit  d'avoir  dans  leur 
efficacité. 

Au  premier  rang  des  agents  destructeurs 
des  germes  infectieux  on  s*est  accordé  à  pla- 
cer Tacide  bypoazotique.  Dans  son  action  ra- 
pide, ce  composé  «e  réduit  lui-ntème  à  l'état 
de  bioxyde  d'nzole  neutre,  qui  emprunte  aus- 
sitôt à  Tair  ambiant  de  l'espace  à  désinfecter 
deux  équivalents  d'oxygène  pour  se  reconsti- 
tuer à  l'état  de  vapeur  nitreuse  et  reconquérir 
toute  son  énergie  première.  Ces  transforma- 
lions  se  renouvellent  sans  cesse  tant  qu'il 
reste  dans  le  local  des  substances  organiques 
à  détruire  et  dans  l'air  confiné  de  l'oxygène 
libre. 

MaUieureusement ,  les  vapeurs  nitreuses 
sont  vénéneuses  pour  l'homme  :  aussi  ienr 
utilisaUon  ne  peut-elle  avoûr  lien  qu'avec  de 


grandes  précautions.  Il  faut  calfeutrer  soigneu- 
sement avec  des  bandes  de  papier  collé  tous 
les  joints  des  croisées  et  des  portes  avant  de 
produire  l'acide  hypoazolique.  Voici,  du  reste, 
les  doses  admises  : 

Pour  chaque  lit  et  l'espace  correspondant, 
d'environ  30  à  &0  mètres  cubes,  on  pren- 
dra :  eau»  2  litres;  acide  azotique  ordinaire 
du  commerce,  1,500  grammes;  tournure  ou 
planmD  de  cuivre,  300  grammes. 

On  aura  disposé  d'avance  pour  ces  quanti- 
tés autant  de  terrines  d'une  contenance  de  8 
à  10  litres  qu'il  y  aura  de  lits  ou  de  capacités 
de  30  à  AO  mètres  cubes  dans  le  local.  On 
versera  dans  chaque  terrine  l'eau  et  l'acide  ; 
puis,  en  commençant  par  la  terrine  la  plus 
éloignée  de  la  porte^  on  placera  successive- 
ment et  sans  précipitation  les  300  granimes 
de  tournure  de  cuivre  enfermés  dans  un  sac 
de  papier  grossier.  La  porte  du  local  sera  en- 
tièrement close,  et  les  choses  seront  laissées 
dans  cet  état  pendant  quarante-huit  heures. 

La  réaction  chimique  donnera  lieu  à  de  Ta- 
sotate  de  cuivre  et  à  du  bioxyde  d'azote  qui  se 
transformera  en  vapeur  rutilante. 

Après  quaranle-huit  heures,  on  entrera 
dans  le  local  avec  l'appareil  GaMbert,  qui  per- 
met, par  sa  provision  d'air,  de  pénétrer  dans 
tous  les  endroits  pleins  de  gaz  dangereux,  in* 
salubres  ou  toxiques,  et  d'y  séjourner  môme 
un  quart  d'heure;  on  ouvrira  les  fenêtres. 
Cette  ventilation  éloignera  toute  trace  de  va-, 
peur  nitreuse. 

Le  procédé  précédent  paraît  souverain,  et 
il  convient  de  se  bien  garder  de  le  confondre 
avec  les  fumigations  par  le  chlore  ou  les 
hypochlorites  qui  désinfectent  simplement  en 
détruisant  les  gaz  odorants  ;  néanmoins  cette 
méthode  est  assez  compliquée  pour  l'usage 
courant  et  réclame  des  personnes  déjà  habi- 
tuée» aux  manipulations  chimiques. 

Aussi  doit-on  attirer  l'atteution  du  public 
sur  un  procédé  beaucoup  plus  commode  et 
plus  à  la  portée  de  chacun,  dont  l'efficadlé 
parait  d'ailteu^  parfaitement  démontrée. 

U  s'agit  de  l'acide  phénique.  On  imprègne 
de  la  poudre  siliceuse  ou  de  la  sciure  de  bois 
d'un  tiers  de  son  poids  d'acide  phénique  pur. 
Ce  naélange,  placé  dans  des  terrines,  comme 
dans  le  cas  précédent,  suffit  pour  remplir 
spontanément  l'espace  de  sa  vaipeur,  dont 
l'odeur  est  si  caractéristique.  On  a  pu  mémo 
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réduire  notablement  les  doses^  employer  cet 
acide  dissous  dans  vingt  à  trente  fois  son 
poids  d^eau,  en  aspersions  journalières^  sur  le 
sol  des  chambres  et  des  draps  des  lits  des  ma- 
lades. 

Un  très-grand  nombre  d^expériences,  faites 
en  Angleterre»  ont  montré  que  là  où  Tacide 
phéniqne  était  ainsi  employé,  on  voyait  tout 
aussitôt  disparaître  certaines  épidémies.  N'é- 
tait-ce pas  là  une  simple  coïncidence?  Il  fal- 
lait aller  plus  loin^  et  donner  une  véritable 
démonstration  de  l'efficacité  du  procédé;  il 
convenait  de  ressayer^  et  de  réussir  là  où  Ton 
avait  échoué  avec  les  autres  méthodes. 

Il  faut  remonter  à  quelques  années^  à  une 
époque  où  il  était  devenu  impossible  pendant 
les  grandes  chaleurs  de  Tété  de  désinfecter  la 
Morgue.  Les  cadavres  en  pleine  putréfaction 
dégageaient  des  gaz  infects  en  si  grande 
quantité  qu'une  ventilation  énergique^  le 
chlore,  lés  hyperchloriles  restaient  însuffl- 
sanls  pour  les  chasser  ou  les  transformer  en 
produits  inodores.  On  songea  à  tarir  la  source 
même  du  mal^  à  arrêter  la  putréfaction  en 
tuant  les  germes. 

On  dissout  un  litre  d'acide  phénique  liquide 
dans  un  réservoir  contenant  1^900  litres  d'eau 
ordinaire  servant  à  l'irrigation  des  corps.  La 
suppression  de  la  fermentation  putride  a  été 
complète.  La  désinfection  a  même  été  obtenue 
en  réduisant  de  moitié  la  dose. 

«  Ainsi,  dit  le  rapporteur  de  la  commission 
spéciale,  M.  Devergie,  il  a  suflî  d'u  ne  eau 
phéniquée  au  A,000«  environ  pour  obtenir 
pendant  les  fortes  chaleurs  la  désinfection  de 
la  salle  des  morte,  sans  l'aide  d'aucun  four- 
neau d'appel,  alors  que  six  à  sept  cadavres  sé- 
journaient dans  cette  salle.  » 

Par  suite,  il  paraît  convenable  d'avoir  re- 
cours, pour  purifier  nos  appartemente,  à  l'acide 
phénique  soit  dissous  dans  vingt  ou  trente^ 
fois  son  poids  d'eau,  pour  mouiller  les  plan-' 
ches,  parqueta,  escaliers,  etc.,  soit  mélangé 
dans  la  proportion  d'un  tiers  environ  avec  des 
corps  pulvérulente,  silice  ou  sciure  de  bois, 
afin  de  générer  à  froid  du  gaz  pendant  qua- 
rante-huit heures  dans  une  salle  close,  et  en 
assez  grande  quantité  pour  imprégner  forte- 
ment tout  ce  qui  s'y  trouve.  Il  faudra  ensuite 
laisser  ouvertes  toutes  les  issues  du  local  pen- 
dant au  moins  vingt-six  heures  avant  de  le 
Uvrw  aux  habitante. 


Quant  à  l'assainissement  du  mobilier  et  des 
objets  de  literie,  voici  comment  le  pratique  le 
service  de  l'Assistance  publique.  Les  matelas 
avant  d'être  cardés  sont  soumis  aux  fumiga- 
tions nilreuses  et  nettoyés  ensuite  par  les 
procédés  ordinaires.  Tous  les  objete  en  laine 
peuvent  sans  inconvénient  être  immergés  du- 
rant plusieurs  heures,  comme  le  linge,  dans 
les  cuves  contenant  une  partie  de  chlorure 
de  soude  représentant  200  degrés  chloromtt- 
triques  et  trois  parties  d'eau.  Les  lite  de  lier 
peinte  à  Thuile ,  les  buffete ,  tables  de 
nuit,  etc.,  sont  soumis  d'abord  à  la  fumiga- 
tion, puis  au  lavage  avec  la  solution  de  dilo- 
rure  de  chaux. 

Les  fomigations  chlorées  par  lesquelles  on 
traite  les  linges,  matelas,  etc.,  s'effectuent 
comme  il  suit,  d'après  les  recommandations 
de  M.  Regnault.  Dans  un  sac  de  toile  forte 
ayant  la  capacité  d'un  lit,  on  introduit 
500  grammes  de  chaux  (mélange  d'hypochlo- 
rite  de  chaux  et  de  chlorure  de  calcium  du 
commerce  à  100°);  le  sac  est  hermétique- 
ment clos  et  plongé  dans  une  terrine  conte- 
nant 1  litre  d'acide  chlorhydrique  ordinaire  et 
3  litres  d'eau.  La  réaction  se  fait.  La  pièce  egi 
fermée,  et  on  laisse  l'action  se  prolonger  vingt- 
quatre  heures.  10  terrines  dégageant  500  li- 
tres de  chlore  suffisent  pour  désinfecter  20  à 
25  matelas  plus  ou  moins  contaminés. 

Telles  sont,  en  résumé,  les  mesures  qui  pa- 
raissent les  plus  efQcaces  à  prendre  pour  dé- 
barrasser un  appartement  de  toute  trace  d'b- 
fection  miasmatique. 

R6l«  de  la  «elenee  dans  la  dendère 
guerre.  —  M.  Henri  Sainte-Glaire  Deville  lit  la 
note  suivante,  qui  provoque  parmi  les  m^nbres 
de  l'Âcadémie  et  dans  le  public  de  nombreu- 
ses marques  d'approbation  : 

La  science  a  joué  un  grand  et  terrible  rôle 
dans  les  défaites  que  nous  venons  de  subir. 
Les  découvertes  d'Ampère,  les  travaux  de  nos 
mécaniciens  militaires  ont  été  cruellement 
utilisés  contre  nous.  Enfin,  l'organisation  libé- 
rale des  universités  allemandes  a  été  mise  an 
service  de  passions  haineuses  dirigées  contre 
notre  pays.  Aussi  dit-on  de  tous  celés  et  avec 
raison  que  c'est  par  la  science  que  nous  avons 
été  vaincus.  La  cause  en  est  dans  le  régime 
qui  nous  écrase  depuis  quatre-vingte  ans,  ré- 
gime qui  subordonne  les  hommes  de  te  science 
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aux  hommes  de  la  politique  et  de  l'admiDiitra- 
tiOD,  régime  qui  fait  traiter  les  affaires  de  la 
science^  leur  propagation,  leur  enseiguement 
et  leur  application  par  d^  corps  ou  des  bu- 
reaux où  manque  la  compétence  et  par  suite 
l'amour  du  progrès. 

Aujourd'hui^  Messieurs^  il  est  temps  d*agiter 
publiquement  les  grandes  questions.  La  ré- 
serve modeste  pratiquée  trop  souvent  par  un 
trop  grand  nombre  de  membres  de  cette  Aca- 
démie serait  une  faute  grave  en  ce  moment^ 
une  faute  sans  excuse. 

Dans  des  temps  calmes  beaucoup  d*entre 
nous  avaient  pu  se  ménager  dans  leurs  cabi- 
nets ou  leurs  laboratoires  cette  vie  studieuse 
rendue  si  douce  et  si  facile  par  Télolgnement 
des  hommes,  et  de  leurs  débats  intéressés.  Il 
est  de  notre  devoir  aujourd'hui  d*intervenir 
tous  activement  et  directement  dans  les  affai- 
res du  pays*  et  de  contribuer  de  toutes  nos 
forces  à  une  régénération  par  le  savoir  dont 
la  France  exprime  partout  la  nécessité. 

Dans  les  temps  difQciles,  le  pays  a  trouvé 
chez  les  membres  de  cette  Académie^  et  dans 
TAcadémie  tout  entière^  le  dévouement  ab- 
solu sur  lequel  il  avait  le  droit  de  compter. 
Nos  séances^  si  bien  remplies  pendant  la  du- 
rée du  siége^  en  seront  un  témoignage  mé- 
morable. Ces  services  mêmes,  fautorité  mo- 
rale que  nous  devons  à  notre  origine^  qui 
est  l'élection  de  chaque  membre  par  ses  pairs^ 
tout^  Messieurs,  nous  oblige  de  contribuer  à 
cette  régénération  du  pays  par  l'initiative  de 
chacun,  par  l'action  de  la  compagnie  tout 
entière. 

Tai  donc  Thonneur  de  proposer  à  TAcadé* 
mie  d'admettre  à  Tordre  du  jour  de  ses  séan- 
ces les  grandes  questions  du  développement 
et  de  l'enseignement  de  la  science  en  France, 
et  toutes  les  questions  d'intérêt  général  qui 
concernent  la  science  et  les  savants. 

Par  exemple,  la  France  possède  de  grands 
et  glorieux  corps  scientifiques  dont  quelques 
membres  ont  constamment  siégé  dans  celte 
Académie.  Quel  service  nous  rendrions,  si 
nous  pouvions  faire  dépouiller  ces  grands 
corps  de  l'enveloppe  politique^  administra* 
tive  ou  fiscale  qui  les  étouffe,  qui  met  en  péril 
le  recrutement  de  la  science  parmi  eux  et 
dans  les  écoles  célèbres  qui  leur  servent  de 
pépinières  l 

Je  le  répète,  je  demande  à  mes  confrères 


d'élargir  le  cercle  de  ses  communications  et 
de  ses  délibérations  et  d'y  faire  entrer  toutes 
les  questions  d'intérêt  scientifique,  de  quelque 
ordre  et  de  quelque  nature  qu'elles  soient,  de 
quelque  part  qu'elles  viennent. 

Des  commissions  choisies  dans  nos  sections, 
et  quelquefois  dans  les  autres  classes  de  l'Ins- 
titut, devraient  préparer,  résumer  et  diriger 
au  besoin  comme  des  vœux  ou  des  décisions 
académiques  les  délibérations  de  la  compa- 
gnie. 

Sous  cette  forme  nouvelle,  qui  exclut  toute 
intervention  dans  les  affaires  du  gouvernement 
(car  les  affaires  d'instruction  publique  ne 
sauraient  plus  être  politiques),  nous  ferons 
arriver  les  conseils  de  l'expérience  et  du  sa- 
voir, et,  j'espère,  toutes  les  vérités  utiles  à  la 
connaissance  directe  du  pays  tout  entier. 

M.  Bouley  :  G'esl  avec  honneur  que  je  viens 
d'entendre  M.  Deville  parier  ainsi  :  il  nous 
ouvre  une  vole  féconde  dans  laquelle  il  faut 
que  nous  marchions  hardiment;  j'aurai  à 
dire  comment  j'ai  été  si  souvent  arrêlé  dans 
l'enseîgiiçment  professionnel  dont  j'ai  la  di- 
rection. 

M.  le  général  Morin  :  Je  me  hftte  d'adhérer 
à  la  proposition  de  M.  Deville  ;  il  y  a  plus  de 
vingt  ans  que  je  cherche  à  développer  en 
France  l'enseignement  scientifique  avec  ses 
nombreuses  et  fécondes  applications.  Gom- 
ment s'étonner  de  notre  infériorité?  Quand 
f  ai  parcouru  l'Allemagne  en  iS6U,  j^ai  cons- 
taté qu'il  existait  vingt  instituts  polytechni- 
ques dont  le  niveau  des  études  est  à  la  hauteur 
de  celui  de  notre  École  polytechnique.  En 
France,  pour  34  millions  d'habilaots  nous 
avons  l'École  polytechnique  et  ses  annexes, 
'puis  l'École  centrale  :  une  École  de  sciences 
pour  16  millions  d'habitants;  en  Allemagne 
une  pour  5  millions.  Et  chaque  institut  a  sa 
classe  spéciale  d'ingénieurs,  d'architectes,  de 
chimistes  industriels,  etc.  Gomment  comparer 
nos  institutions  à  cette  puissante  organisation 
scientifique  ? 

M.  Ghasles  :  C'est  clair^  et,  en  ce  qui  me 
concerne,  on  me  permettra  de  dire,  par  exem- 
ple, qu'il  n'existe  qu'une  chaire  de  géométrie 
supérieure,  la  mienne  ;  est-ce  assez  T 
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M.  Mathieu  :  La  biforcatiOD  des  études  a 
beaucoup  fait  sous  ce  rapport.  Il  a  été  nette- 
meut  recouDU  qu*eUe  avait  exercé  une  in- 
fluence déplorable  sur  tout  renseignement. 
Les  études  littéraires  ont  baissé  ;  les  éludes 
soienliGques  ont  baissé  ;  c*est  un  fait  hors  de 
doute  en  ce  qui  concerne  FÉcole  polytechni- 
que. M.  Duruy^  par  des  mesures  sages,  a  un 
peu  enrayé  le  mal^  mais  nous  ne  gagnons 
pas  de  lerrain,  et  l'on  ne  saurait  trop  se 
préoccuper  de  chercher  un  remède  efficace 
à  un  pareil  état  de  choses. 

M.  de  Quatrefages  :  Je  me  rallie  d^autant 
plus  volontiers  à  la  proposition  de  M.  Henri 
Deville,  qu'en  ce  qui  me  concerne  particuliè- 
rement j'aurais  aussi  beaucoup  à  dire  ;  mais  il 
faut  que  ces  questions  soient  examinées  avec 
maturité,  et^  avant  de  les  traiter  ici^  je  de^ 
mande  que  nous  examinions  en  comité  secret 
la  demande  de  notre  honorable  confrère.  Ne 
pourrait-il  bien  nous  préciser  toute  sa  pensée 
sur  les  réformes  qu'il  croit  utile  d'introduire 
dans  notre  enseignement  supérieur? 

M.   Henri   Sainte-Glaire  Deville  :  Je  fais 
partie  de  l'Uuiversité  depuis  longtemps  ;  je 
vais  avoir  ma  retraite.  Eh  bien  1  je  le  déclare 
franchement,  voilà  en  mon  àme  et  conscience 
ce  que  je  pense  :  l'Université  telle  qu'elle  est 
organisée  nous  conduirait  à  Fignorance  abso- 
lue ;  le  professeur  n'est  rien^  Tadministration 
est  tout.  Je  ne  reconnais  aucun  tribunal  supé^ 
rieur  à  TAcadémie  de^  sciences  pour  juger 
en  pareille  manière;  c'est  pourquoi  je  vou- 
drais qu'elle  employât  toute  son  autorité  à 
faire  sortir   de  ses  gonds  la  porte  rouillée 
qui  s'est  fermée  sur  notre  enseignement  de* 
puis  92. 

Il  faut  une  réforme  radicale  ;  il  faut  que  l'A- 
cadémie se  préoccupe  de  renseignement;  il 
s'agit  de  l'avenir  de  notre  pays.  Depuis  qua- 
tre-vingts ans^  pour  parler  instruction  publi- 
que, il  faut  être  ministre^  député  ou  chef  de 
bureau.  Eh  bien!  il  faut  que  l'Académie  fasse 
cesser  ces  errements  et  qu'elle  dise  nette- 
ment :  «  Voilà  la  vraie  voie  à  suivre  ;  voici 
comment  on  a  réussi  en  Allemagne,  en  An- 
gleterre ;  secouons  le  joug  et  sachons  pren- 
dre aux  autres  de  qui  fait  leur  force  et  leur 
supériorité.  >  C'est  avec  conviction  et  fbi  datié 
f  avenir  que  je  pose  la  question  devant  PAca* 
demie. 


M.  Dumas  r  Le  sujet  qui  vient  d'être  sou- 
levé a  fait,  dans  ees  derniers  temps,  Tobjet 
d'un  examen  très-attentif  lors  de  la  discos* 
sion  sur  la  liberté  de  renseignement  II  a^Ml 
été  reconnu,  à  l'unanimité,  que  le  mode  ac- 
tuel d'enseignement  dans  notre  pays  ne  poa- 
vait  être  continué  sans  devenir  pour  lui  use 
cause  de  décadence  et  d'affaiblissement.  Les 
causes  en  apparence  muliiples  de  cette  dégé- 
nérescence se  réduisent,  en  fin  de  compte,  à 
une  seule.  C'est  la  centralisation  appliquée  I 
ruoiversité  qui,  d'un  avis  général,  a  tué  l'en- 
seignement supérieur.  Tous  les  élablissemesls 
soumis  au  même  régime,  aux  mêmes  pro- 
grammes, attendant  la  vie  d'un  centre  cob. 
mun,  finissent  par  s'endormir  dans  une  lourde 
apathie.  Le  système  est  tout  autre  en  Aagle- 
lerre  et  en  Allemagne  :  les  Universités  est 
chacune  leur  vie  propre  ;  elles  ont  leur  aoto- 
nomie;  elles  prospèrent. 

(Test  en  vertu  de  ce  principe  que  moi- 
même,  l'un  des  fondateurs  de  l'École  centrak 
et  le  président  de  son  conseil,  fai  toujosn 
tenu  à  ce  que  cet  étoblissement  restât  indé- 
pendant des  autres  écoles  de  l'Eut  ;  l'École 
centrale  est  devenue  un  des  plus  importisli 
établissements  scientifiques  du  monde. 

Il  y  a  encore  une  raison  qui  milite  en  B- 
veur  de  l'indépendance  des  Universités*  Ui 
villes  s'intéressent  à  leur  Université  :  chacon 
y  met  du  sien.  Il  faut  voir  comme  à  Bàle,  w 
nous  passions  il  y  a  plusieurs  années  aiee 
M.  Deville,  on  suit  avec  amour  les  PW^  * 
l'Université.  Maître,  élèves,  habitants,  ne  m 
qu'une  même  famille.  Ici,  à  Paris,  an  Mfr 
traire,  grâce  à  la  centralisation,  tout  est  m 
différent  !l  faudrait  que  nos  Université!  w- 
prissent  leur  indépendance,  comme  avant» 
première  Révolution,  récrivais  dans  la  pré- 
face de  mon   Traité  de  chimie,  paWw« 
1827  :  «  J'ai  fait  un  traité  de  chimie  appiy« 
fondé  sur  la  science  pure;  »  Bu  effet,  il  w^ 
pour  arriver  aux  applications  sérieuses,  cbh 
tiver  la  science  pure,  et  je  répète  aussi  ce^ 
j'ajoutato  alors  *!  «  Que  les  jeunes  Franc» 
fassent  un  peu  moins  de  latin  et  un  pea  w 
chimie,  un  peu  moins  de  grec  et  un  peo  » 

physique."»  j  «.a-at 

Il  fauth^ait  qu'à  15  ans,  nos  enfants  w»^ 

en  étot  d'entrer  dans  la  vie,  comme  cej^ 

pratique  en  Allemagne.  Sinon,  nos  étaWMP^ 

I  ments  InduÉtrteta,  ie«  malsons  de  conaner» 
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iront  chercher  à  TétrÂDger  les  jetines  gens 
capables,  et  les  jeunes  Français  ne  parvien- 
dront jamais  à  souteoir  la  concurrence. 

Je  me  hâte  dé  le  répéter,  afin  d^éviter  toute 
méprise  :  pour  faire  de  la  science  appliquée  il 
faut  que  le  niveau  de  la  science  pure  8*élèv|B 
sans  cesse;  il  faut  qu^an-deasus  de  cet  ensei- 
gnement pratique  plane  un  enseignement  théo- 
rique supérieur.  Aussi,  au-dessus  de  tout, 
au-dessus  de  l'autonomie  des  Universités,  de 
leur  indépendance,  plaçons  là  science,  la 
science  et  la  méthode  scientifique  ;  cette  mé- 
thode scientifique  qu*a  créée  TAcadémie  des 
sciences  de  Paris,  qui  a  fait  son  honneur  et 
qui  a  valu  à  la  France,  en  rayonnaut  sur  le 
monde  e  ntier,  de  si  grands  et  de  si  impérissa- 
bles titres  de  gloire. 

M.  de  Quatrefages  :  Il  y  a  vingt-cinq  ans 
que  je  combats  nos  institutions  dans  les  diffé- 
rentes commissions  de  perfectionnement  de 
rinstruclion  publique,  et  que  je  demande  à 
grands  cris  qu*one  plus  large  part  soit  faite  à 
la  science  dans  nos  mœurs.  Je  la  compare  à 
la  poule  aux  œufs  dV.  Nous  devons  faire 
pour  elle  ce  qui  a  été  fait  a  Tépoque  de  la  Re- 
naissance pour  les  lettres.  Elle  nous  sauvera, 
mais  il  faut  qu*elle  pénètre  absolument  dans 
nos  habitudes. 


M.  Bertrand  :  Tout  à  Theure  M.  Ghasies  se 
plaignait  de  ce  que  Ton  avait  délaissé  certains 
programmes  de  i*ÉcoIe  polytechnique  ;  mais 
qu'il  me  soii  permis  de  dire,  à  mon  tour,  ce 
que  savent  très-bien  ceux  qui,  comme  moi, 
ont  fait  partie  des  commissions  d'enseigne- 
ment, jusqu'à'  quel  point  la  manie  du  pro- 
gramme nous  a  été  préjudiciable.  Certaine- 
ment les  derniers  progranmaes  adoptés  n'é- 
taient pas  plus  mauvais  que  d'autres.  La 
réforme  de  1849  n'est  pas  plus  condamnable 
que  toute  autre;  le  vrai  mal  consiste  en  ce 
que  le  p'rogranmie  est  impérieux.  On  s'y  sou- 
met strictement.  Laissez  donc  de  la  souplesse 
dans  le  mode  d'en^ignement,  et  que  chacun, 
maître  comme  élève,  ail  lé  droit,  dans  cer- 
taines limites^  bien  entendu,  d'adopter  de 
préférence  ce  qui  va  à  sa  nature  et  à  sa  dis- 
position d'esprit.  Il  faut  que  renseignement 
soit  libre  et  que  le  même  cours  ait  une  phy- 
sionomie bien  distincte,  même  dans  la  même 
école,  suivant  le  tempérament  du  professeur. 


M.  Hermite  :  Il  faut  bien  que  je  dise,  de 
mon  côté,  qu'à  la  Faculté  de  Paris,  il  n'y  a 
certes  pas  eu  abondance  de  progammes  ;  le 
mal  est  tout  différent.  Nous  en  sommes  ici 
encore  au  temps  du  premier  empire.  Le  pro- 
gramme du  cours  d'analyse  est  celui  de  La- 
croÛL.  Gauchy  a  beaucoup  perfectionné  l'en- 
seignement, mais  il  est  entièrement  sorti  du 
programme.  Il  faut  absolument  se  débarras- 
ser de  ce  joug  qui  nous  élreint  et  étouffe  la 
science  française. 

M.  Henri  Deville  :  C'est  pourquoi,  et  pour 
résumer  le  débat,  je  demande  que  TAcadémie 
examine  en  comité  secret  la  proposition  que 
j'ai  l'honneur  de  lui  faire  et  que  je  lui  présente 
en  ces  termes  : 

«  Veut-elle  ouvrir  le  cercle  de  ses  commu- 
nications et  y  faire  entrer  toutes  les  questions 
d'enseignement  scientifique,  de  quelque  ordre 
qu'elles  soient  et  de  quelque  part  qu'elles 
viennent?  » 

La  question  ainsi  posée  est  grave  et  entraî- 
nera d'importantes  conséquences,  je  ne  le 
dissimule  pas  à  l'Académie  ;  aussi  je  compte 
profiter  très-prochainement  de  son  autorisa- 
tion, si  elle  l'accordct  pour  entrer  dans  le  vif 
du  sujet. 

M.  le  général  Morin  :  Je  me  joins  aussi  à 
M.  de  Quatrefages  pour  insister  sur  l'examen 
attentif  de  la  proposition  de  M.  Deville  ;  car 
elle  est  complexe  ;  après  l'enseignement  supé- 
rieur, il  y  aura  lieu  de  s'occuper  de  l'ensei- 
gnement secondaire  et  de  l'instruction  de  la 
classe  moyenne. 

M.  Combes  :  Il  me  semble  que  tous  les 
membres  de  l'Académie  peuvent  traiter  ici  les 
questions  de  leur  compétence  :  il  n'y  a  donc 
pas  lieu  à  autorisation  spéciale.  Il  faut  seule- 
ment prévoir  le  cas  oà  des  lecteurs  étrangers 
se  feraient  inscrire;  peutélre  y  a-t-il  là  ma- 
tière à  infraction  au  règlement.  Nous  ne  pou- 
vons en  effet  toucher  aux  matières  politiques, 
et  il  ne  faut  pas  que  la  confusion  puisse  s'éta- 
blir. 

Après  une  courte  discussion  sur  le  même 
sujet  entre  MM.  Combes,  de  Quatrefages, 
Bouley,  etc.,  M.  le  président  termine  le  débat 
en  mettant  à  l'ordre  du  jour  pour  la  pro- 
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chaine  séance  rezamen  en  comité  secret  de 
la  proposition  de  M.  Henri  Sainle-Glaire  De- 
^le. 

Séance  du  iZ  mars  iS7i. 

PRÉSIDENCE  DE  M.  FXXE,  VIGS-PRIÈSIDEIIT. 

M.  Liouvilie  demande  la  parole  sur  le  pro- 
cès-verbal^ à  propos  de  la  dernière  communi- 
cation de  M.  Henri  Deville. 

L*éminent  académicien  regrelte  très-vive- 
ment qu*on  n'ait  pas  préalablement  prévenu 
les  membres  de  TAcadémie  de  la  question  qui 
allait  èlre  soulevée  dans  son  sein.  Beaucoup 
d*académiciens,  n'ayant  pas  été  avertis,  n'as- 
sistaient pas  à  la  séance^  et  par  conséquent 
n'ont  pu  manifester  leur  opinion. 

Il  le  regrette  d'autant  plus  que  l'opinion 
générale  n'a  sans  doute  pas  été  représentée 
dans  la  discussion  qui  s'est  élevée.  On  a  parlé 
de  tous  les  corps  savants,  on  les  a  critiqués , 
on  a  été  Jusqu'à  préciser  des  établissements 
scientifiques  qui  ne  seraient  pas  au  niveau  de 
leur  mission^  on  a  rabaissé  la  science  fran- 
çaise. 

Est-il  besoin  de  dire  que  l'on  s'est  écarté 
de  la  vérité  7  Non,  il  n'y  a  pas  de  décadence 
chez  nous.  La  science  française  occupe  son 
rang  cemme  autrefois  ;  M.  Liouvilie  proteste 
énergiquement  contre,  les  paroles  qui  ont  été 
prononcées  dans  la  dernière  séance,  et  s'élève 
en  particulier  contre  les  conclusions  de 
M.  Deville^  qui  semble  avancer  que^  dans  les 
circonstances  actuelles,  nous  avons  été  vain- 
cus par  la  science. 

M.  H.  Sainte-Glaire  Deville  répond  en  quel- 
ques mots  :  J'aurai  été  bien  mal  inspiré  si^ 
dans  ce  que  j'ai  dit^  j'ai  pu  avancer  quelque 
fait  qui  ne  me  laissât  pas  en  communion 
d'idées  avec  M.  Liouvilie,  car,  s'il  est  une  ap- 
probation à  laquelle  je  tienne  particulière- 
ment, c'est  bien  à  celle  de  notre  honorable 
collègue;  j*ai  répété  simplement  ce  que  tout 
le  monde  dit.  Nous  avons  appliqué  dans  notre 
pays  les  progrès  de  la  science  aux  arts  de  la 
P|aix  plutôt  qu'à  la  guerre  ;  je  crois  qu'il  n'y  a 
rien  là  qui  ne  puisse  être  que  glorieux  pour  la 
France.  J'ai  ajouté  que  le  moment  était  venu 
d'imprimer  une  impulsion  encore  plus  vive  à 
l'enseignement  scientifique,  et,  comme  les 
questions  d'instruction  ne  sont  pas  habituel- 


lement abordées  id,  j'ai  demandé  si  l'àcadé- 
mie  voudrait  bien  les  admettre  parmi  les  n- 
jeU  d'étude. 

Si  elle  y  consent^  je  les  examinerai  ;  si  elle 
s'y  refuse,  je  me  soumettrai  à  sa  décision. 

M.  le  général  Morin  :  Il  faudrait,  en  ellèt; 
bien  s'entendre  sur  un  point  de  la  commoni- 
cation  de  M.  Henri  Deville.  Je  ne  saurais  ad- 
mettre que  nous  ayons  été  vaiDcus  par  ii 
science^  comme  il  l'a  dit,  sans  doute^  dans  u 
sens  trop  absolu.  C'est  au  contraire  de  la 
France  que  sont  venus  tous  les  progrès  mili- 
taires. 

Le  tir  en  brèche,  qui  l'a  imaginé?  Doisf 
rappeler  les  expériences  du  général  Piobert 
et  celles  que  nous  avons  entreprises  en  com- 
mun? Le  canon  rayé  n'a-t-il  pas  donné  it 
victofre*  à  la  France  en  1859,  et  l'Autricbe 
n'en  at-elle  pas,  en  1866  même,  tiré  grand 
avantage  ?  £t  nos  fusils?  Tout  le  monde  s'ac- 
corde à  les  trouver  bien  supérieurs  à  ceui  de 
l'armée  prussienne.  Et  les  fameux  canons  ï 
chargement  par  la  culasse  ?  Mais  n'avions-nooi 
pas  encore  le  dessus  dans  le  dispositif?  ^'^ 
vons-nous  pas  le  meilleur  système  7  lis  n'ont 
pas  été  fabriqués  en  temps  utile,  voilà  notre 
seule  cause  d'infériorité,  qui  ne  touche  en 
rien,  en  somme,  l'élément  scientifique;  l'es* 
prit  d'invention  et  la  valeur  d'exécution  t  Non, 
la  science  française  n'a  pas  été  vaincue. 

Et  M.  le  g*énéral  Morin  complète  sa  ^ 
en  montrant  bien  que  tout  le  mal  provient. 
non  pas  de  l'infériorité  de  la  science  françaiie, 
mais  du  petit  nombre  d'élus  pour  lesqneb 
elle  devient  familière.  La  science  reste  le  pri- 
vilège de  quelques  travailleurs.  Elle  ne  pénè- 
tre pas  ici,  conune  en  Allemagne,  dans  lei 
masses. 

Aussi,  pour  être  vrai,  doit-on  dire,  si  Foa 
peut  s'exprimer  ainsi,  que  nous  avons  été  tet- 
tus  aussi,  au  point  de  vue  scientifique,  ^^ 
quantité  et  nullement  par  la  qualité.  ^ 
France  possède  des  savants  qui  peuvent  avoir 
des  égaux  à  l'étranger,  mais  non  des  supé- 
rieurs. Nous  n'avons  rien  à  envier  sous  ce 
rapport  ;  mais  ce  qu'il  faut  désirer,  c'est  q« 
le  niveau  général  de  rinslrucUon  s'élève  daui 
notre  pays. 

Il  faut  que  la  diffusion  se  fasse,  que  i> 
science  pénètre  partout. 

M.  le  général  Morin  cite  à  cet  égard  ceqQi> 
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a  ?u  dans  son  voyage  dUnspeclion  en  Alle- 
magne. 

L'Allemagoe^  dit-il^  ne  compte  pas  moins  de 
dix  à  donze  institnts  polytechniques  instrui- 
sant chacun  300  ou  ûOO  et  même  600  élèves, 
développant  les  connaissances  scientifiques 
dans  une  population  d*environ  60^0(K),000 
d*habitants  :  soit  un  établissement  pour 
6,000^060,  quand  en  France  il  faut  que  TEcole 
polytechnique  et  ses  annexes^  avec  TEcole  cen- 
trale^ suffisent  à  87,000,000  :  soit  1  établisse- 
ment pour  19,000,000. 

La  diffusion  scientifique  dans  toutes  les 
daises,  voilà  la  vraie  supériorité  qu*a  l^Alle- 
magne  sur  notre  pays,  et  voilà  où  nous  devons 
tendre  pour  rendre  à  la  France  le  temps 
qu'elle  n'aurait  jamais  dû  perdre. 

Po«n-ltar»  âlidpISal.  —  M.  Dumas  : 
M.  Netter  transmet  une  nouvelle  note  sur 
Pefflcacité  du  camphre  à  haute  dose  dans  le 
traitement  de  la  pourriture  d'hôpital.  Il  a 
trois  nouveaux  succès  à  enregistrer,  6e  qui 
porte  le  nombre  de  ses  observations  jnsquMd 
à  quinze.  Quinze  cas  d*one  gravité  exception- 
nelle ont  été  suivis  de  guérison.  Il  recom- 
mande donc  de  n'employer  aucun  autre  médi* 
eament  ;  le  camphre,  le  eamphre  seulement, 
mais  en  abondance. 


FAITS   DIYBBS. 


IiéfftoH  d'hoBBevr.  ^  Par  arrêté  du 
chef  du  pouvoir  exécutif,  rendu  sur  le  rap- 
port du  ministre  de  la  guerre,  ont  été  promus 
ou  nommés  dans  l'ordre  de  la  Légion  d'hon- 
neur, pour  services  de  guerre  rendus  pendant 
le  siège  de  Paris  : 

Au  grade  de  grand  officier  :  M.  le  doc- 
tenr  Ricord. 

Au  grade  de  commandeur  :  M.  le  doc- 
teur Demarquay. 

Au  grade  d^ officier  :  IIM.  les  docteurs 
Lunier-Ludger  et  Gusco. 

Au  grade  de  chevalier  :  M&f  •  les  docteurs 
Devailly,  Mérandon,  Bastîen,  Périer^  Maies- 
pfne^  Harzé. 

M.  le  docteur  Danet,  directeur  de  l'ambu- 
lance du  Luxembourg. 

M.  le  docteur  Mordret^  médecin  de  l'hôpi- 


tal civil  du  Mans.  —  Services  exceptionnels 
rendus  à  la  deuxième  armée  de  la  Loire  ; 

M.  le  docteur  Forgemol,  médecin  aux  am- 
bulances de  Tournan  (Seine-et-Marne). 

M.  Richard  Wallace  a  été  nommé  comman- 
deur de  la  Légion  d'honneur. 

Chacun  se  rappelle  l'inépuisable  charité  de 
M.  Wallace  pendant  le  siège  de  Paris. 

Vlièses  soBtemes  à  la  Faenllé  de 
nédeelae  de  Parle  pendant  l'année 
1970.  [Suite).  —  Roblin  (Êmilien).  Du  trai- 
tement de  l'hydrocèle  vaginale  simple. 

Bourgeois  (Achille).  Convalescence  chirur- 
gicale, résultats  définitifs  des  amputations  à 
la  partie  inférieure  de  fa  jambe. 

Bourgeois  (Louis).  Etude  de  physiologie  ex- 
périmentale. De  la  niort  par  inanition. 

Vandercolme.  Histoire  botanique  et  théra- 
peutique des  salsepareilles. 

Ravel  (Léon).  Des  lésions  traumatiques  des 
reins  et  d'un  moyen  thérapeutique  dans  les 
cas  d'empoisonnement  par  l'ammoniaque,  les 
carbonates  d'ammoniaque,  de  soude  et  de  po- 
tasse. 

Gooke  (Th.).  Esquisse  d'une  anatomie  chi- 
rurgicale opératoire. 

Soula  (Louis).  Résumé  pharmacologique  sur 
la  digitale  pourprée. 

Lisnard  (Jules).  Du  mal  perforant. 

Notlin  (Edmond).  Des  syphilides  tertiaires. 

Deroin  (Pierre).  Du  rétablissement  de  la 
circulation  après  la  ligature  de  l'aorte  abdo- 
minale. 

De  Fomel.  Eau  thermo-minérale  de  Roche- 
fort. 

Brunet  (Victor).  De  la  médication  alcaline. 

Molar  (Victor).  Étude  sur  la  pleurésie  rhu- 
matismale. 

Delafaye  (Paul).  Du  pédoncule  cérébelleux 
moyen. 

Georgesco  (T.).  Recherches  sur  l'aotiOD  phy- 
siologique et  thérapeutique  du  sulfate  de  qui- 
nine. 

Lecoconier.  De  la  vaccine  et  du  vaccin. 

Hernandez.  Des  abcès  du  cou. 

Delbarre  (Albert).  De  la  dénudation  des  ar- 
tères. 

Gieurre  (François).  Caractères  diagnosti- 
ques des  plaques  muqueuses  de  la  peau. 

Reynaud-Lacroze.  De  la  névrite  et  de  la  pé- 
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rinévrile  optiques  coniidérées  dans  leors  rap- 
ports avec  les  maladies  cérébrales. 

Société  Biédleo-eblrarflcale  de  liti- 
ge. —  CONCOURS  DE  1871.  —  I.  La  Société 
médico-cbirurgicale  de  Liège  accordera  un 
prix  de  cinq  cents  francs  et  le  titre  4^  mem-t 
bre  oorrespondant  à  fauteur  du  meilleur  mé- 
moire sur  un  sujet  librement  choisi  de  la  mé- 
decine, de  la  chirurgie,  des  accouchements, 
de  la  pharmacie  ou  de  la  chimie  dans  ses  rap- 
ports avec  la  médecine  ou  la  pharmacie. 

Le  mémoire  couronné  sera  publié  dans  les 
Annales  de  la  Société. 

Il  est  interdit  aux  auteurs  des  mémoires  de 
se  faire  connaître,  soU  directement,  soit  indi- 
rectement; le  mémoire  doit  être  accompagné 
d'une  devise  répétée  dans  un  pli  cacheté  con- 
tenant le  nom«  les  qualités  et  le  domicile  de 
l'auteur. 

Les  travaux  devront  être  ^  remis  ayant  le 
l^'^aoftt  1871  à  M.  le  docteur  O..Ansiaux, 
secrétaire-général  de  la  Soci^  qiiai.  de  rQpi- 
versité,  6,  à  Liège.   , 

If.  La  Société  mèdicQ-cbimr^oale  de  Liège» 
décernera  une  médaille  d'or  à  Fétudiant 
d'une  des  universités  belges»  auteur  du  meil- 
leur travail  sur  un  sujet,  librement  choifi,. 
concernant  Tanatomie»  Ja  physiologie,  k  mé- 
decine, la  chirurgie,  les  accouchements  ou  la 
pharmacie. 

Les  tri^vaux  devront  être  remis  avant  le 
t5 octobre  1871  aii  secrétaire-général  delà 
Société, 

(Conditions  ordinaires  des  concours) . 

DéTovemeiit. — Le  souvenir  de  la  bataille 
de  Patay  ou  de  Loigny  restera  comme  une 
glorieuse  page  dans  Thisloire  de  la  défense  du 
pays,  et  Ton  se  seutira  particulièrement  ému 
en  lisant  le  rapport  militaire  de  il.  deCharette^ 
colonel  des  zouaves  pontificaux. 

En  distribuant  Tèloge  à  qui  de  droit,  l'au- 
teur de  ce  document  n'a  pas  oublié  ceux  de 
nos  confrères  qui  ont  prodigué  leurs  soins  à 
ses  braves  blessés. 

«  Je  ne  puis  terminer  mon  rapport^  dit-il, 
sans  parler  du  dévouement  avec  lequel  les 
docteurs  Ghallan  ,  du  7«  bataillon  de  marche 
de  chasseurs ,  et  Baumelz^  ont  oi^anisé  deux 
ambulances.  Tune  à  Vitlepion,  l'autre  à  Loi- 
gny. Sans  eux,  plus  de  2,000  blessés  français 


mouraient  littéralement  de  faim,  et  c'est  à 
grand'peine  et  en  disputant  aux  Prussiens  le 
peu  de  pain  qu'on  pouvait  recueillir  dans  les 
villages  voisins,  qu'ils  sont  parvenus  à  porter 
secours  à  ces  malheureux.  » 


^>^  mmmmw,^fm.  -7-  Déclaratiou  de  M.  £.  Che- 
vreul,  directeur  du  Muséum^  dans  la  der- 
nière séance  de  TAcadémie  des  sciences  : 

a  C'est  avec  une  satisfaction  bien  vive  que 
j'annonce  à  l'Académie  que  le  Muséum  d'his- 
toire naturelle  a  heureusement  échappé  aux 
dangers  qu'il  a  courus  et  à  Tincendie  dont  il 
fut  menaoè  toute  la  journée  du  mercredi  Vu 

a  Le|i  domi^ages  qu'il  a  éprouvés  ;&pnt  peu 
de  chose,,  relativement  à  ce  qui  pouvait  ar- 
river. 

«  Qu'il  me  soit  permis  de  dire  à  l'Acadé- 
mie  oombiw  nos  con&èmii  M.'Deowne  ponr 
les  serres  et  les  jardins,  M.  Milne-Edirards 
pour  la  ménagerie  et  la  colleption  de  son  f»- 
vice,  M.  Del^fwse  pour  la  galerie  de  mÎDéiir 
logie  et  degéologîe)  et  M.  de  Quatreiagef  pour 
la  galerie  df anthropologie^  ont  déplosié  4e  aèle 
et  dIsollvHé  dans  cette  oireonsiance  où  tasrtes 
les  collections  du  Muséum  pouvaient  être 
anéanties.  Combien  j'ai  regretté  que  notre 
confrère  M.  Âlaoehard  et  ,M«  le  profesieikr 
Deshayes,  logés  loin  du  Muséum,  sjent,  pnv 
cette  raison,  été  obligés  d'interrompre^  de 
temps  en  tempsTTes  services  qu'ils  ont  rendus 
au  Muséum,  empêchés  par  k  forée  d'y  parve- 
nir lorsqu'ils  Tauraient  voulu  ! 

a  Enfin  M.  Gervais,  logé  hors  de  Tétablis- 
sement,  miiis  dans  son  vpisinage,  n'a  épargné 
ni  son  temps  ni  sa  vie  mêiqe,  pour  veJller  à  li 
conservation  des  collectioos  de  l'anatomie 
compar(^ 

«  Dans  les  circonstances  si  graves  auxquel- 
les nous  venons  d'échapper,  il  est  de  mon 
devoir  de  dire  aux  amis  de  Isk  science  ce  qu'ils 
doivent  de  remerctoôents  aux  professeurs  da 
Muséum  dpnt  je  viens  4^  citer  les  noms.  » 

—  La  Société  protectrice  de  Ve^fmce  in- 
forme les  parents  qu'ils  peuvent,  comme 
par  le  passé,  s'ailtresser  à  elle  pour  la  surveii- 
'  lance  de  leiqrs.  enJEants  placés;  en  nourrioe  en 
dehors  de  Paris,  et  que,  chaque  mois,  elle 
leur  transmettra  des  nouvelles  de  leur  état  de 
santé,  d'après  les  bulletins  de  ses  médecins 
inspecteurs.. 
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Les  bureaux^  situés  rue  Magnan,  n*»  6}  près 
la  place  du  Ghàleau-d^Eau,  sont  ouverts  de 
10  heures  à  à  heures.  Les  dimancnes  et  fêtes, 
de  10  heures  à  midi. 

Il  B*y  a  absolument  rien  à  payer. 

La  Société  prévient  en  outre,  qu'en  raison 
des  événements  qui  Pont  empochée  de  tenir 
sa  séance  annuelle  de  1870,  les  récompenses 
qu^elle  a  Phabitude  de  décerner  aui  nourrices 
les  plus  méritantes,  ainsi  que  le  prix  qu'elle  a 
mis  au  concours,  sont  ajournés  au  mois  de 
janvier  prochain.  En  conséquence,  les  propo- 
sitions en  faveur  des  nourrices  devront  être 
adressées  au  siège  de  la  Société  avant  le 
i®>^  décembre,  et  les  mémoires  pour  la  ques- 
tion de  prix  avant  le  i^"*  novembre  1871, 
terme  de  rigueur. 

Le  sujet  proposé  est  ainsi  conçu  : 

«  Étude  des  causes  de  la  mortalité  excessive 
des  enfants  pendant  la  première  année  de 
leur  existence  et  des  moyens  de  la  restrein- 
dre. » 

Les  concurrents  devront  : 

1^  Envisager,  sous  toutes  ses  formes  et  sous 
tous  ses  différents  aspecU,  Tinfanticide  tel 
qu'il  est  défini  par  la  loi  (meurtre  d'un  enfant 
nouveau-né); 

2®  Rechercher  et  apprécier  les  circonstances 
diverses  qui  peuvent  déterminer  la  mort  des 
enfants  :  abandon,  défaut,  insuffisance,  mau- 
vaises conditions  de  l'alimentation  naturelle 
ou  artificielle,  froid,  incurie,  malpropreté,  insa- 
lubrité des  habitations,  etc. 

3<*  Examiner,  au  point  de  vue  de  la  répres- 
sion, la  question  de  la  responsabilité  des  pa- 
rents, des  nourrices,  des  gardeuses,  ^  etc.^ 
dans  les  circonstances  où  la  vie  et  la  santé  des 
enfants  peuvent  se  trouver  compromises  par 
leur  imprudence,  leur  négligence'  ou  leurs 
sévices. 

4""  Indiquer  tes  dispositions  préventives  qui 
pourraient  être  introduites  dans  la  législation 
actuelle,  pour  restreindre  la  mortalité  géaé- 
raie  des  enfants. 

Le  prix  sera  de  600  fr.  à  1,000  fr.,  selon 
l'importance  du  mémoire  qui  l'aura  mérité. 
.  Les  mémoires  seront  écrits  en  français  et 
envoyés  francs  de  port. 

Les  travaux  admis  au  concouris  ne  seront  pas 
rendus  à  leurs  auteurs.  Les  membres  du  con- 
seil d'administralioa  sont  seuls  exclus  du  con- 
cours. 


Les  concurrents  aocompagneront  leur  envoi 
d'un  pli  cacheté  contenant  leur  nom  et  leur 
adresse,  avec  une  devise  qui  sera^  répétée  en 
tète  de  lemr  travaîL 

^  L'illustre  professeur  Skoda  vient  de  quit- 
ter volontairement  son  enseignement  clinique 
à  runiversité  de  Vienne ,  à  la  fin  du  semestre 
d'hiver.  A  un  âge  où  tant  d'autres  professeurs 
se  cramponnent  violemment  à  une  popularité 
qui  leur  échappe,  —  il  n'a  que  65  ans,  —  il  a 
donné  sa  démission  sans  autre  motif  que  le 
soin  de  sa  réputation,  en  se  faisant  remplacer 
par  un  plus  jeune,  M.  le  docteur  Duchek.  Une 
grande  ovation  lui  a  été  faite  à  ce  sujet  par  les 
étudiants,  réunis  au  nombre  de  plus  de  1,700, 
pour  lui  présenter  une  adresse  dfî  remercl-r 
ments  et  de  regrets ,  revêtue  de  2,500  signa- 
tures. «  A  une  époque  où  la  médecine  repo- 
sait encore  sur  l'empirisme,  disent-Ils,  et 
quand  le  diagnostic  plus  ou  moins  fallacieux 
ne  se  basait  encore  que  sur  des  signes  obs- 
curs, vous  vous  files  réformateur,  et  votre  lo- 
gique lumineuse  et  vos  investigations  infati- 
gables détruisirent  les  hypothèses  artificielles 
et  fondèrent  la  science  sur  une  base  physio- 
logique inébranlable.  Le  monde  entier  sait  ce 
que  vous  avez  fait  pour  la  science ,  mais  ce 
que  vous  avez  fait  pour  vos  nonibreux  élèves 
est  inconnu  do  public.  La  postérité ,  comme 
vos  contemporains,  honorera  voire  nom  comme 
un  brillant  exemple  d*une  grande  et  noble  hu- 
manilé  et  d'une  intrépide  fermeté  de  carac- 
tère. )>  Ému  par  celte  démonstration  sympa- 
thique, le  célèbre  maître ,  entouré  de  ses  col- 
lègues Rokitanski ,  Hebra,  Braûa ,  Hyrli  et 
Brûcke,  ne  put  répondre  que  quelques  mots. 

On  craignait  des  troubles  à  propos  de  cette 
manifestation  entre  les  étudiants  allemands , 
qui  voulaient  prendre  le  premier  rang ,  et  les 
Esclavons,  auxquels  M.  Skoda  se  rattache  par 
sa  naissance,  et  qui  voulaient  porter  l 'étendard 
de  leur  pays  en  opposition  avec  celui  des  Al- 
lemands. En  consentant  à  ne  se  parer  d'un 
drapeau  ni  les  uns  ni  les  autres ,  tout  s'est 
passé  pacifiquement.  Un  des  élèves  les  plus 
constants  et  les  plus  distingués  du  maître,  le 
docteur  Scbrotter,  prépare  ses  leçons  cliniques 
pour  une  prochaine  publicalion. 

[Union  médicale,) 

^  L'Anglais  se  corrige  de  sa  fierté  et  de  son 
orgueil.  Le  docteur  Uebreich,  qui  a  failli  nous 


670 


VARIÉTÉS. 


être  impoié  comme  profeateor  d'ocalûUque^  a 
réussi  k  obteDir  à  Londres  ce  qu'on  lui  a  re- 
fusé à  Paris.  Malgré  une  vive  opposition  du 
docteur  Richard  H.  Goolden>  il  vient  d'être 
nommé  chirurgien  professeur. 

Balletlit  hebdomadaire  des   déeès  à 

Paris,  semaine  du  2/i  au  30  juin. 

Variole,  10;  sçarlatÎDe^  3;  rougeole^  5; 
fièvre  typhoïde^  37;  érysipèle,  2;  bronchile, 
61  ;  pneumonie,  /ii2  ;  diarrhée,  28  ;  dyssenle- 
rîe,  15;  angine  oouenneuse,  à;  croup^  6; 
aifecUons  puerpérales^  2  ;  autres  causes.  Total  : 
802. 

A  Londres^  dans  la  semaine  du  18  au  24 
juin,  il  7  a  eu,  par  la  variole,  232  décès  ; 
scarlatine,  24  ;  rougeole,  27  ;  fièvre  typhoïde, 
0;  choléra,  2;  etc.,  en  tout  1296. 

Jamais  la  ^lortalité  n*était  tombée  aussi 
bas  tant  à  Paris  qu*à  Londres. 

ivéerologie.  — -  M.  Stœber,  professeur  de 
pathologie  et  d*opbthalmologie  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Strasbourg. 

Nous  donnons  en  Variétés  le  discours 
prononcé  à  ses  funérailles,  comme  témoi« 
gnage  de  sympathie  pour  la  Faculté  de 
Strasbourg. 

—M.  le  docteur  Bonnesœur,  décédé  à  Nancy, 
âgé  de  34  ans. 


—  M.  le  professeur  Lazzali,  direclenr  de 
l'hôpital  des  femmes  en  couches  de  Milan, 
mort,  dans  toute  la  force  de  l'âge,  d^ane  apo- 
plexie foudroyante. 

—M.  le  docteur  Gazas,  doyen  des  médecins  de 
Vich  (Espagne),  assassiné  à  quelques  pas  de  la 
barrière,  en  allant  visiter  un  malade. 

— M.OppoIzer,  professeur  de  pathologie  et  de 
thérapeutique  spéciales  à  runiversité  de  Vien- 
ne, mort,  le  16  avril,  d'un  typhus  exantiié- 
matique. 

—  M.  le  docteur  Teyssier,  décédé  dans  sa 
63«  année,  au  Lonzac  (Gorrèze),  dont  il  était 
maire. 

—  M.  le  docteur  Bfancel,  médecin  consul- 
tant à  Vichy. 


PablicailoMS  mowelles. 

ftt«de  sur  le  Mmir  considéré  an  point  de 
vue  des  applications  que  Ton  peut  en  faire  en 
hygiène  et  dans  l'industrie,  par  A.  Cheval- 
lier,  membre  de  TAcadémie  de  médecine,  du 
Conseil  de  salubrité,  etc.,  et  A.  Chevallier  fils, 
membre  de  T  Académie  des  sciences  de  Rouen, 
de  Dijon,  etc. 

Paris,  chez  J.-B.  BaiiUère  et  flls>  rue  Han- 
tefeuille,  19. 


IV.    VARIETÉSé 


I*e  profeMe«r  SlMbcr. 


DISCOURS  DE  M.  STOLTZ  ,    DOYEN  DE  LA  FACULTÉ  DE  STRASBOURG,  AU  2V01I  DE  LA  FACULTÉ. 


Messieurs, 
Nous  voici  de  nouveau  réunis  sur  le  champ 
de  repos  pour  jeter  un  dernier  regard  sur  la 
dépouille  mortelle  d*un  de  nos  collègues.  Au 
deuil  universel  de  la  patrie,  viennent  s'ajou- 
ter, coup  sur  coup,  les  deuils  qui  affectent 
plus  particulièrement  les  corps  constitués  et 
les  familles.  La  Faculté  de  médechie  a  déjà 
payé  son  tribut  de  bien  des  manières.  Aujour- 
d'hui, nous  déplorons  la  perte  d*un  de  ses 


membres  les  plus  estimés,  dont  la  Tie  n*étaît 
consacrée  qu'à  la  science  et  à  rhumanité^  qui 
ne  sMtait  jamais  occupé  qu*à  faire  le  bien. 
Laissez-moi  vous  rappeler  en  quelques  mois 
cette  vie  si  simple,  si  honorable,  si  labo- 
rieuse. 

Le  professeur  Stœber  naquit  à  Strasbourg 
le  18  février  1803.  Il  appartenait  à  une  des 
familles  les  plus  hoDorables  du  pays.  Il  com- 
mença ses  études  de  médecine  en  1819,  et  les 
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termina  en  1 824  par  une  dissertation  sur  le 
Delirium  tremens.  Je  n*ai  pas  besoin  de  dire 
que  Slœber  a  fait  des  études  consciencieuses. 
Son  dernier  acte  probatoire  a  été  considéré 
comme  un  travail  bors  ligne. 

Immédiatement  après  sa  réception  au  grade 
de  docteur  en  médecine,  Stœber  entreprit, 
comme  c'était  en  usage  dans  Tancienne  Uni- 
versité de  Strasbourg,  des  voyages  à  Tétranger 
avant  de  se  fixer  comme  praticien.  Il  s^arrèta 
surtout  longtemps  à  Berlin  et  à  Vienne,  où  il 
fréquenta,  entre  autres,  les  leçons  et  les  cli- 
niques de  plusieurs  oculistes  célèbres,  no- 
tamment celles  de  Grœfe  et  deJsger,  et 
où  il  prit  le  goût  de  cette  spécialité,  qu'il  pra- 
tiqua plus  tard  à  son  tour  avec  tant  de  bon- 
heur et  de  talent. 

De  retour  à  Strasbourg,  Slœber  commença 
à  se  livrer  à  la  pratique  de  la  médecine  pro- 
prement dite,  et,  comme  spécialité,  de  Tocu- 
listique. 

En  i829,  l'agrégation  fut  instituée  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Strasbourg.  Les  pre- 
mières places  furent  à  la  nomination  du  mi- 
nistre de  l'instruction  publique;  mais,  par 
suite  du  refus  d'acceptation  par  plusieurs  mé- 
decins de  i'hôpilâl  désignés  comme  tels,  un 
concours  f«t  ouvert.  Stmber  y  prit  part,  et  à 
la  suite  d'une  lutte  savante  il  obtint  une  des 
places  d'agrégés  en  médecine  qui  étaient  à 
pourvoir,  a  cette  occasion,  il  soutint  contre 
ses  concurrents  une  thèse  latine  intitulée  : 
De  hffdrope  cerebri. 

Dans  la  même  année,  la  Société  de  médecine 
de  Marseille  mit  au  concours  la  question  im- 
portante De  rorgarUsatUm  de  la  médecine 
en  France.  Stœber,  qui  avait  étudié  celle  de 
l'Allemagne,  dont  il  avait  visité  plusieurs  uni- 
versités, se  mit  au  nombre  des  concurrents, 
et  son  mémoire  fut  couronné.  Il  eut  ainsi  dans 
une  même  année  deux  satisfactions  capitales, 
résultats  de  ses  études  et  de  ses  réflexions. 

Cependant  rophthalmologiefat  toujours  son 
occupation  de  prédilection,  et  en  peu  de  temps 
11  s'était  acquis  une  réputation  de  bon  prati- 
cien dans  cette  spécialité.  Après  une  expé- 
rience de  plusieurs  années,  il  réunit  ses  notes 
à  celles  faites  pendant  ses  voyages  à  l'étran- 
ger, et  rédigea,  en  18dA,  un  Manuel  doph- 
thalmologie  ou  Traité  des  maladies  des 
yeux^  qui  se  trouva  bientôt  entre  les  mains  de 
tous  les  étudiants  et  de  tous  les  praticiens  du 


pays  qui  voulaient  se  mettre  au  courant  des 
maladies  dont  les  organes  de  la  vision  peu- 
vent être  affectés.  La  publicalion  du  Manuel 
d'ophthalmologie  avait  été  précédée  de  le- 
çons particulières  sur  cette  spécialité  pendant 
les  années  1830  à  1834,  et  c'est  sur  les  solli- 
citations des  élèves  qui  les  avaient  fréquen- 
tées que  le  livre  parut. 

L'activité  de  notre  collègue  était  à  cette 
époque  très-grande;  pour  s'en  convaincre,  on 
n'a  qu'à  parcourir  les  divers  titres  qu'il  avait 
conquis  et  les  publications  qu'il  avait  faites. 

Deux  ans  plu«  tard,  en  1836,  une  nouvelle 
occasion  se  présenta  à  notre  regretté  confrère 
de  s'attacher,  et  cette  fois  plus  intimement,  à 
la  Faculté.  La  mort  de  Lobstein  avait  laissé 
vacante  la  chaire  de  clinique  interne.  Le  con- 
cours était  à  cette  époque  le  mode  de  recru- 
tement officiel,  la  place  fut  disputée  par  des 
champions  d'une  grande  valeur  :  on  n'a  qu'à 
nommer  Ristelhueber,  Forget,  Aronssohn, 
Schûizenberger  et  Slœber.  Si  Stœber  ne  fut 
pas  vainqueur,  il  ne  sortit  pas  moins  de  la 
lutte  avec  honneur.  S'il  n'a  pas  été  aussi  bril- 
lant que  d'autres,  il  a  fait  preuve  d'un  savoir 
profond  qui,  plus  tard,  lui  a  été  compté  pour 
sa  nomination  à  la  chaire  de  pathologie  et  de 
thérapeutique  générales. 

Ce  dernier  enseignement,  si  important,  ne 
l'a  pas  distrait  de  ses  études  spéciales.  Déjà, 
avant  qu'il  fût  nommé  professeur  titulaire, 
Stœber  était  chargé  d'un  «ervice  de  clinique 
ophthalmologique  à  l'hôpital  civil,  où  affluaient 
les  malades  pauvres  non-seulement  de  Stras- 
bourg et  des  environs,  mais  de  plusieurs  dé- 
partements à  la  ronde.  Aussi  que  de  bénédic- 
tions il  a  recueillies  de  ceux  auxquels  il  a 
rendu  la  vue,  et  combien  son  nom  est  connu  ^ 
et  pfononcé  au  loin  I  J'ajouterai  encore,  qu'ou- 
tre les  soins  gratuits  qu'il  donnait  à  la  clini- 
que, son  cabinet  de  consultations  était  ouvert 
tous  les  jours  au  public,  et  que  les  mieux  par- 
tagés par  la  fortune  se  rendaient  en  foule 
dans  un  établissement  privé  de  la  ville,  où  ils 
se  faisaient  soigoer  par  lui. 

Cette  pratique  spéciale  étendue  n'empêchait 
pas  notre  collègue  d'être  médecin  attitré  d'un 
grand  nombre  de  familles  de  la  ville,  où  il 
s'était  fait  aimer  par  son  caractère  et  estimer 
par  son  savoir. 

Tant  de  labeur  a  fini  par  attaquer  sa  santé 
et  provoquer  un  commencement  de  maladie 
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qui  a  été  la  cause  occasionnelle  de  sa  mort 
prématurée.  Oui,  prématurée^  car  à  son  ftge 
on  est  encore  capable  de  rendre  des  services 
àrhumanilé;  prématurée,  parce  qu'il  pouvait 
encore  être  utile  à  la  science. 

Tai  montré  comment  Slœber  est  entré  dans 
la  carrière  de  renseignement  tout  en  restant 
médecin  pratique  et  spécialiste.  Ce  n'est  ici 
ni  le  lieu  ni  le  moment  dindiquer  son  acti- 
vité comme  auteur.  Dans  un  autre  endroit  on 
donnera  le  détail  de  ses  nombreuses  publica- 
tions, en  en  appréciant  la  valeur;  on  indi- 
quera les  postes  honorables  quMI  a  occupés^ 
les  distinctions  qu'il  a  obtenues.  Mais  je  ne 
puis  m'abstenir  de  dire  ce  qu'il  a  été  comme 
professeur. 

Slœber  fut  chargé  plusieurs  fois  pendant 
son  temps  d'agrégation  de  suppléer  des  titu- 
laires empêchés,  surtout  à  la  clinique  interne. 
Pendant  ces  intérim,  il  a  prouvé  qu'il  était 
non-seulement  excellent  praticien,  mais  aussi 
professeur  instruit* et  capable  d'enseigner.  Il 
fut  toujours  suivi  avec  le  plus  grand  empres- 
sement par  les  élèves,  qui  estimaient  en  lui 
surtout  la  sûreté  du  dlagnoâlic  et  sa  théra- 
peutique simple  et  heureuse. 

Nommé  professeur  de  pathologie  et  de  thé- 
rapeutique générales  en  1845,  il  fat  obligé  de 
se  livrer  à  de  nouvelles  éludes^  car  il  était 
plus  praticien  que  théoricien,  et  la  chaire  dans 
laquelle  il  montait  était  une  des  plus  difScites 
à  remplir.  Jusque-là^  elle  n'avait  pas  existé  : 
c'était  une  éréation  nouvelle  qui  devait  élargir 
notre  enseignement.  La  pathologie  et  la  thé-^ 
rapeulique  générales  ne  sont  pas  plus  intéres- 
santes pour  l'étudiant  qui  commence  que  fa- 
ciles à  exposer  pour  le  professeur.  Malgré 
cela^  Slœber  a  réussi  &  s'attirer  un  nombreux 
auditoire  par  la  manière  dont  il  a  présenté  ces 
matières  dlfflciles  et  l'intérêt  qu'il  a  su  y  atta- 
cher. Un  g<^néralisateur^  un  esprit  superficiel^ 
un  statisticien,  y  aurait  trouvé  l'occasion  d'y 
briller  ;  Slœber  s'attachait  surtout  à  instruire^ 
et  il  y  réussit.  Les  nombreuses  générations 
d'élèves  qui  ont  passé  par  notre  Faculté  s'en 
souvienneut  avec  gratitude. 

A  côté  de  Cet  enseignement  difficile,  M.  Stœ- 
ber  avait  un  enseignement  accessoire  faculta- 
tif, celui  de  Tophibalmologie  qu'il  faisait  à  la 
clinique  ;  celle-ci  était  fréquentée  assidûment 
par  tous  ceux  qui  voulaient  acquérir  quelques 


notions  d'oculistique.  Dans  cet  enseignement^ 
il  intéressait  et  attachait  au  plus  haut  degré. 
Les  traitements  qu'il  instituait  et  les  opéra- 
lions  qu'il  pratiquait  étaient  enregistrés  avec 
le  plus  grand  soin. 

M.  Stœber  a  épousé,  en  1831,  la  fille  d'un 
des  médecins  praticiens  les  plus  répandas  de 
la  ville.  Il  eut  le  malheur  de  perdre  cette 
épouse  après  sa  seconde  couche.  Isolé  avec 
deux  jeunes  enfants,  il  prit  le  parti  de  se  re- 
marier et  épousa  en  secondes  noces  une  amie 
de  sa  femme,  veuve  d'un  médecin  militaire, 
dont  il  eut  un  fils  qni  aura  un  bel  exemple  I 
suivre.  Veuf  une  seconde  fois,  il  trouva  une 
nouvelle  consolation  dans  l'union  du  fils  de  sa 
seconde  femme  avec  sa  fille  atnée.  Dès  lors,  fl 
devenait  le  chef  d'une  famille  à  laquelle  il  se 
dévoua  tout  entier,  surtout  quand  il  se  vit  re» 
natire  dans  ses  petits-enfants.  Si  sa  santé  n*é- 
tait  pas  venue  à  décliner,  il  aurait  eu  de 
grandes  joies  de  famille. 

Quoique  gravement  indisposé  avant  le  blo- 
cus de  la  ville,  nous  Tavons  vu,  pendant  le 
bombardement,  parcourir  péniblement  les  rues 
pour  aller  visiter,  au  péril  de  sa  vie,  des  ma- 
lades retirés  dans  les  caves^  mais  qui  nCavaient 
confiance  qu'en  lui. 

Notre  collègue  n'avait  pas  d^enifemis.  Tons 
ceux  qui  l'approchaient  lui  vouaient  une  tn»- 
tié  sincère,  tellement  il  était  bon,  complaisant 
et  loyal.  Parmi  ses  clients  il  y  en  avait  qm 
Tadoraient,  et  tous  ses  collègues  et  tons  ses 
confrères  lui  étaient  franchement  dévoués. 

Les  événements  politiques^  les  malheurs  de 
la  guerre,  sans  qu'il  y  parût,  l'avaient  profon- 
dément impressionné.  Il  n'était  pas  facile  de 
s'en  apercevoir  sur  sa  physionomie  tranquille 
et  patiente,  mais  il  n'y  a  pas  À  douter  que  son 
émotion  ne  fût  grande  quand  il  vit  que  l'Al- 
sace était  perdue  pour  la  France,  qn'ii  s'agis- 
sait de  se  choisir  une  nationalité  et  que  le 
corps  enseignant  auquel  il  appartenait,  et  aux 
travaux  duquel  il  comptait  participer  encore 
pendant  quelque  temps,  était  dissous.  Je  ne 
crois  pas  me  tromper  en  disant  que  le  cha- 
grin qu'il  en  a  éprouvé  a  bâté  sa  fin. 

Repose  en  paix,  cher  collègue  ;  au  moins  ta 
ne  verras  pas  ta  lotte  que  nous  avons  enocnti  à 
soutenir.  Ta  mémoire  nous  suivra  partout  o& 
la  tempête  nous  conduira,  tous  tes  andent 
collègues  la  conserveront  dans  leur  cœur. 


JOURNAL  DES  CONNAISSANCES  MÉDICO-CHIRURGICALES  (38*  ANNÉE). 


N»  Î5.  —  !•'  JUILLET  1871. 


I.    GLINiaUE. 


AIEAIOIRëS  . 


OBSERVATIONS. 


I.  CHRONIQUE. 


Mjm  prc— e  selenilflqiie  derant  le  ll«e.-« 
Ijyon  et  JVancy.  — *  Déeentraltsation 
■etentiflqae. 

Nous  avons  des  nouvelles  un  peu  meilleures 
à  donner  au  sujet  des  rigueurs  projetées  du 
fisc  à  regard  de  la  presse  scientifique.  La 
Gazette  médicale  publiait  dernièrement  la 
note  suivante  : 

<cLe  nouveau  projet  de  loi  sur  la  presse 
menace  non-seulement  dans  leurs  intérêts, 
mais  dans  leur  existence  même,  bon  nombre 
de  journaux  scientifiques.  V Union  médicale 
pousse  un  cri  d'alarme  et  fait  appel  à  une 
nouvelle  intervention  du  syndicat  de  la  presse 
scientifique,  institué  l'an  passé,  pour  tâcher 
de  coi^urer  le  péril.  Gomme  représentant  de 
la  presse  médicale,  nous  sommes  autorisé  à 
dire  que  le  syndicat ,  très-heureux  d'ailleurs 
de  l'adhésion  et  des  encouragements  que  lui 
donne  V  Union  médicale,  n*a  pas  attendu 
cette  invitalion  pour  agir,  et,  bien  que  les  né- 
godalions  soient  peu  avancées,  il  croit  pou- 
voir espérer  que  le  gouvernement  de  la  Répu^ 
blique  n'aura  pas  moins  d'égards  que  celui  de 
rsmpire  pour  le  service  que  rendra  au  pays 
la  presse  scientifique.  » 

Nous  trouvons,  d'un  autre  côté,  dans  la 
Galette  des  Eaux,  sous  la  signature  des  ini- 


tiales 6.  de  L.|  les  détails  suivants  que  nous 
reproduisons  : 

La  Société  des  gens  de  lettres,  dont  le  rôle 
est  plus  général  encore  que  celui  d'un  syndi- 
cat formé  d'une  petite  partie  de  la  presse  non 
politique,  et  dont  le  devoir  est  de  se  préoccu- 
per de  la  situation  que  peut  faire  aux  écrivains 
et  aux  propriétaires  d'écrits  périodiques  la 
législation  qui  nous  menace^  a  délégué,  il  y  a 
plusieurs  jours,  son  président  et  plusieurs 
membres  de  sou  comité,  auprès  de  la  commis- 
sion du  budget,  pour  la  renseigner  sur  l'état 
des  choses  et  sur  les  conditions  où  se  trouvent 
tous  les  journaux  ou  littéraires,  ou  scientifi- 
ques, ou  professionnels,  dont  l'existence  pour- 
rait être  compromise. 

La  question  a  été  prise  par  conséquent  de 
plus  haut. 

Il  y  a,  dans  les  700  ou  800  feuilles  à  pé- 
riodicité espacée,  dont  la  liste  est  donnée  par 
l'almanaeh  Bottin,  des  journaux  d'éducatton, 
de  vulgarisation,  d'industrie,  d'économie,  de 
droit,  de  modes,  d'horticulture,  d'agricuHure, 
de  géologie,  d'hydrologie,  d'astronomie,  dont 
les  intérêts  veulent  être  défendus  avec  non 
moins  d'insistance.  La  commission  déléguée 
par  la  Société  des  gens  de  lettres  a  rempli  à 
cet  égard  ses  obligations  d'une  manière  intel- 
ligente et  entière,  et  la  trop  grande  rigueur 
en  même  temps  que  l'improductivité  des  me- 
sures projetées  ont  été  très-nettement  démon- 
trées par  le  président/  M.  Frédéric  Thomas. 
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IfoQi  asBislioDS  ft  cette  réDoIoD  et  nom  poo- 

TODS  ea  parler  sciemment. 

Une  note  remise  a  la  commluion  dn  bud- 
get, et  plos  spéciale  aux  joornaux  à  péiio- 
dlcilé  Don  quotidienne,  établit  que  cei  jour- 
naux vivent,  mail  rien  de  plui;  qu'ils  ne  frue- 
tifieDt  pas  assez,  ayant  une  clientèle  forcément 
limilée,  pour  pouvoir  supporter  des  impôts; 
qu'ils  ont  considérablement  perdu  par  la  sus* 
pension  de  toutes  relations  avec  le  dehors 
pendant  dix  mois,  et  qu'ils  ne  retrouveront 
peut-être  pas  la  plus  grande  partie  de  leurs 
abonnés,  s'ils  se  présentent  il  eux  en  leur  im- 
posant une  charge  nouvelle.  Beaucoup  seront 
forcés  de  cesser  de  paraître ,  eutraloant  la 
perle  des  capitaux  engagés  pour  les  fonder. 

Il  ;  anra  paf  conséquent  un  mécompte 
dans  les  prévisions  du  budget. 

si  ces  jourDaDZ  cherchent  à  survivre,  le 
mécompte  ne  sera  pas  moindre,  parce  qne, 
ne  paraissant  pour  la  plupart  que  une  fois  ou 
deux  fois  par  semaine,  il  leur  sera  très-facile 
d'aller  se  faire  imprimer  hors  Paris  et  au  delà 
dn  départemeut  de  Seine-et-Oisej  où  ils  trou- 
verout  un  cautionnement  moindre,  une  grande 
réduction  du  timbre  et  une  forte  diminution 
dans  les  frais  de  typographie. 

Les  prévisions  du  budget  seront  donc  en- 
core déjouées,  la  loi  sera  évitée,  et  l'on  ne 
saurait  même  faire  valoir  comme  avantage 
compeosaleur  que  cet  éloiguement  des  petits 
journanx  retirera  de  Paris  une  partie  du  per- 
sonnel des  typographies.  Celte  prétendue  com* 
pensation  ne  se  présentera  pas.  C'est  fort  peu 
de  chose  pour  une  imprimerie  que  la  compo- 
sition et  le  tirage  d'une  petite  feuille  hebdo- 
madaire, et  cela  n'affaiblira  pas  de  cent  hommes 
les  ateliers  typographiques. 

Le  résultat  sera  à  peu  près  nui,  et  la  me- 
sure sera  regrettable  en  raison  des  entraves 
que  rencootreront  de  ce  fait  des  publications 
qui  app&rliennent  à  peu  prèj  toutes  à  la  vie 
pratique. 

Mais  il  en  découle  un  fait  encore  plus 
grave  :  c'esl  qu'une  fuis  organisés  pour  être 
publiés  hors  Paris,  il  est  iodifféreot  A  ces 
iouruaui,  qui  profiteraient  des  trains-postes 
de  nuit  pour  expédier  leur  copie  et  leurs 
é\  rimes  h  80  ï  liOO  kilomé- 

(T  iront  la  frontière  et  iront 

**  Liège  ou  à  Bruxelles.  Us 

n^  K,  ni  cautiAQuement,  id 


timbre  ,  ni  surélévation  du  prix  du  pipw, 
Ce  serait  une  honle  pour  nous,  uns  dou- 
leur pour  noire  amonr-propre  nalionsl, qnek 
science  et  la  littérature  françaises  fussent  obli- 
gées de  devenir  belges,  et  cet  argument  pmll 
avoir  sérieusement  attiré  l'attention  de  li  an- 
mission  du  budget. 

Ceci  dit,  nous  apprenons,  <  à  ta  iitêkit 
heure,  >  comme  disent  les  joumaQi  tériem, 
que  la  rédaction  du  projet  est  modifiée  etqK 
û  disposition  nouvelle  n'atteindra  pas  les  pu- 
blications iitlértires,  professionnelles  et  kiei)- 
tifiques,  qui  ne  paraîtront  pas  plus  d'îlot  EÉ 
par  semaine.  Nous  serions  par  coniriqiial 
uuvés  des  tristesses  et  des  hontes  de  l'ém- 
gration. 

Depuis  qne  ces  lignes  ont  été  imprimfs, 
la  loi  sur  le  cautionnement  des  jonroasitM 
Intervenue.  Elle  n'y  soumet  que  les  jounan 
qui  paraissent  plus  d'une  fois  par  senuiiw- 


M.  de  Bismark  a  commencé,  pur  la  Tiai'i 
de  médecine  de  Strasbourg,  t'appliulioa  de 
son  fameux  système  de  conquête  sio'*'' 
des  pays  que  ses  armes  nous  ont  un- 
chés.  Il  lui  aurait  déjà  donné,  dil-«i 
3,600,000  francs  pour  aa  réinatallalioii,  pt* 
une  dotation  de  860,000  francs  par  an.  U  ^^ 
nous  est  pas  possible  de  contrôler  renctiH* 
de  ce  chiffre,  mais  on  peut  supposer  fse  ^ 
Faculté  alsacienne  recevra  bien  an-dell  * 
l'allocation  annuelle  de  100,000  francs  <pi^ 
était  attribuée  avant  la  guerre. 


Lyon  et  Naucy  continuent  à  te  diiiHittr 
l'hirilage  que  leur  ont  onvert  nos  œsllw* 
Les  éléments  de  sQCcès  sont  Inégaux,  et J> 
semblent  augmenter  de  jour  eu  jour  dn  <■>>' 
où  ils  semblaient  d'abord  le  moins  appareri* 
SI  l'on  considère  Iça  ressources  matériellM  A 
vautage  est  évidemment  à  Lyon,  qui  pûMW 
déjà  trois  facultés,  une  école  bien  orgaai* 
un  service  hospitalier  modèle,  une  popoWi»* 
nombreuse.  Lyon,  il  est  vrai,  n'est  p«  "'' 
une  Bîlnation  financière  des  plus  briilu>"'- 
r*gne  du  Comité  de  salut  public  se  wWeJ* 
doBze  mllliona  d«  déScit  dans  la  caisse-  H» 
Ja  second»,  vitle  4ei  £»uc*,  pupl'"  1'^ 
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mère-patrie^  ne  mourra  de  cette  plaie  d'ar- 
gent. 

La  cité  lorraine  invoque  à  Fappui  de  sa  de- 
mande des  considérations  d*ordre  politique 
qui  ont  été  développées  dans  la  proposition  de 
loi  soumise  à  TAssemblée  nationale  par  les 
députés  de  TEst  (nous  avons  reproduit  ce  do- 
cument dans  notre  numéro  du  !«'  juin^  p.  660). 
Elle  a  aussi  trois  facultés  ;  il  ne  lui  manque 
plus  que  celle  de  médecine  pour  se  constituer 
en  Université.  Or,  voici  un  dernier  argument 
victorieux  :  il  lui  arrive  un  legs  de  cinq  mil- 
lions. C'est  là  un  legs  bien  opportun. 


41  * 
* 


Le  rédacteur  scientifique  de  la  Gazette  mé- 
dicale, dans  un  article  intitulé  :  Décentra- 
IRISATION  UNIVERSITAIRE,  demande  qu'à  TUni- 
Yersité  de  France  on  substitue  des  universités 
indépendantes,  autonomes.  De  nombreuses 
Taisons^  en  effets  militent  en  faveur  de  celte 
idée  qui  ne  serait  que  la  résurrection  d*un 
passé  qui  n'a  pas  été  sans  gloire.  La  vie  scien- 
tifique n'est  si  complète,  sur  toute  la  surface 
de  l'Allemagne,  que  parce  que  chaque  ville  un 
peu  importante  a  son  université  vivant  par 
«lle-mème,  se  suffisant  à  elle-même  et  n'at- 
tendant rien  que  d'elle-même.  La  multiplicité 
ties  petits  États  dans  l'ancien  Empire  germani- 
que et  dans  la  Confédération  du  même  nom 
contribuait  beaucoup  à  cet  état  de  choses.  Les 
universités  allemandes  ne  s'amoindriront-elles 
pas  avec  le  nouveau  système  d'agglomération 
qui  prévaut  dans  le  second  empire  allemand  ? 
Cela  dépendra  sans  doute  du  plus  ou  moins 
de  liberté  que  le  peuple  conquérant  laissera 
<aux  peuples  conquis;  car^  dans  ce  nouvel  em- 
pire comme  dans  Tancienne  Italie  soumise  au 
joug  de  Rome,  il  y  a,  dans  les  peuples  qui  par- 
lent la  même  langue,  des  vainqueurs  et  des 
vaincus.  L'avenir  décidera^  cela  nous  regarde 
peu. 

Dans  notre  pauvre  France^  un  peu  amoin- 
drie territorialement,  mais  pleine  de  vie  et 
d'avenir,  et  qu'il  ne  faut  que  réorganiser^ 
l'occasion  est  belle  de  rendre  la  vie  scien- 
tifique à  toutes  les  parties  de  ce  grand 
corps.  Une  ville  de  province  aimera  toujours 
mieux  avoir  une  université  qu'une  académie, 
et  elle  se  sentira  plus  disposée  à  faire  des  sa- 
crifices pour  un  corps  professoral^  qui  sera  le 


sien,  que  pour  celui  qui  lui  sera  expédié  de 
Paris.  Gela  ne  l'empêchera  pas  d'ouvrir  ses 
portes  aux  célébrités  scientifiques  du  dehors.* 

M.  de  Ranse  serait  pour  le  système  beige, 
des  universités  d'État  et  des  universités  libres. 
Les  universités  d'État  seraient  les  universités 
officielles^  celles  que  TÉtat  subventionnerait. 
L'université  de  Nancy  serait  une  université 
d'État,  parce  que,  placée  sur  la  frontière^  en 
face  des  universités  allemandes,  elle  devrait 
être  mise  en  état  de  soutenir  la  concurrence 
avec  les  universités  allemandes.  A  Lyon^  au 
contraû'e,  il  y  aurait  une  université  libre, 
semblable  à  celle  de  Liège  ou  de  Louvain, 
fondée  et  entretenue  par  la  ville  ou  la  contrée. 
L'exemple^  dit-il^  serait  sans  doute  suivi  par 
toutes  les  autres  grandes  villes,  telles  que  Bor- 
deaux^ Lille,  Marseille,  etc. 

C'est  là,  en  effet,  un  système  très-complet 
de  décentralisation  scientifique  qui  ne  peut 
être  que  très-favorablement  accueilli  par  les 
grandes  villes.  Sans  décapiter  Paris,  il  ren- 
drait la  vie  scientifique  aux  grands  centres 
provinciaux.  Mais  cela^  on  le  conçoit,  ne  pour- 
rait se  faire  sans  des  sacrifices  de  la  part  des 
villes  qui  voudraient  acquérir  ces  avantages. 

H.  C. 


raÉBAJPBinHQITB       IÙLdICO  •CBUIVIICUCAI.B 


II.  Dn  traitement  des  lyphlllilet  alcé- 
reusas  cireonscrites  par  le  spara- 
drap de  ITÎgo  (1). 

Nous  voyons  trop  souvent  qu'un  médecin 
qui  reconnaît  à  une  préparation  mercurielle 
quelque  avantage  la  prêne  bientôt  pour  gué- 
rir toutes  les  affections  syphilitiques  quelles 
qu'elles  soient ,  si  bien  qu'il  me  serait  facile 
de  citer  les  nombreux  services  de  nos  hô/u- 
taux  où  la  syphilis ,  quelle  que  soit  sa  forme 
et  même  sa  période,  reçoit  un  traitement  qui 
ne  varie  pas. 

Tel  de  nos  collègues  refusera^  par  exemple, 
de  donner  du  mercure  à  ses  malades^  tel  au- 
tre n'emploiera  que  le  protoiodure  de  mer- 


Ci]  Mémoire  la  par  le  docteur  GoostanUn  Paol,  agr^ 
de  la  Faculté,  médecin  des  bôpitaox,  à  la  SocUti  de 
Thérapeutique, 
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core^  tel  autre  que  les  frictions,  tel  autre  que 
le  sublimé ,  tel  autre  que  les  îDjections  sous- 
cutanées,  etc.,  si  bien  qu'une  fois  que  le  sort 
a  désigné  un  malade  pour  une  de  ces  sections, 
il  est  fatalement  voué  à  tel  ou  tel  traitement. 
Il  est  pourtant  évident  que  ces  moyens  ne  sont 
pas  tous  identiques ,  que  leurs  avantages  et 
leurs  inconvénients  ne  sont  pas  les  mêmes, 
que chasun  d'eux  doit  demander,  pour  agir 
efficacement,  certaines  conditions.  En  un  mot, 
en  provoquant  cette  discussion  sur  le  traite- 
ment de  la  syphilis  et  de  ses  différentes  ma- 
nifestations, je  n'ai  pas  pensé  qu'on  dût  re- 
chercher quelle  était  la  meilleure  préparation 
mercurielle  à  opposer  à  la  vérole.  Je  pense  au 
contraire  que ,  pour  que  cette  discussion  soit 
fructueuse,  il  faut  prendre  une  à  une  chacune 
des  modalités  sous  [lesquelles  la  syphilis  peut 
se  montrer  et  rechercher  pour  chacune  d'elles 
le  meilleur  traitement. 

Telle  préparation  qui  réussira,  par  exemple, 
dans  une  forme  ou  une  période  de  la  syphilis, 
n'est  pas  pour  cela  celle  qui  réussira  le  mieux 
dans  une  autre  période. 

M.  Liégeois  nous  a  dit  dernièrement  que, 
pour  lui,  les  cas  où  les  injections  sous-cutanées 
avaient  leur  action  la  plus  favorable  étaient 
les  syphilides  à  forme  néoplastique  ;  qu'au  con* 
traire  ce  moyen  était  moins  efficace  dans  les 
syphilides  à  forme  ulcéreuse. 

Je  viens  à  mon  tour  vous  faùre  connaître 
une  autre  indication  des  mercuriaux  qui  s'ap* 
plique  précisément  aux  formes  ulcéreuses  tar- 
dives. Cette  méthode  consiste  dans  l'absorption 
du  mercure  par  les  ulcères,  au  moyen  de  pan- 
sements avec  le  sparadrap  de  Yigo,  c'est-à-dire 
d'un  emplâtre  qui  contient  environ  20  pour  100 
de  mercure ,  puis  de  l'emplâtre  simple ,  de  la 
cire  et  de  la  résine. 

Obs.  I.  —  Fille  cachectique  atteinte  de 
syphilis  depuis  trois  ans ,  affectée  à  cette 
époque  d'une  syphilide  tuberculeuse  cir- 
comcrite  et  d'une  syphilide  gommeuse  ou 
hydrosadénite  syphilitique,  guérie  en  trois 
semaines  par  des  applications  d'emplâtre 
de  Vigo.  —  La  première  malade  à  laquelle 
j'ai  appliqué  la  méthode  dont  il  est  ici  ques- 
tion est  une  fille  nommée  N*^,  âgée  de  vingt- 
cinq  ans,  domestique.  Cette  fille,  qui  n'était 
pas  d'nne  robuste  constitution ,  avait  été  afs 
freusement  éprouvée  par  les  maladies.  De 
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Tâge  de  quinze  ans,  elle  avait  soufTert  d^one 
angine  couenneuse  ;  puis,  devenue  enceinte  à 
vingt  ans ,  elle  avait  vu  son  enfant  mourir  k 
lendemain  de  l'accouchement  A  vingt-denx 
ans,  elle  avait  été  atteinte  d'un  érysipèle  de 
la  face,  suivi  bientôt  d'une  sorte  de  fièvre  pyo- 
génique  avec  formation  de  neuf  abcès  à  la  tète 
et  de  trois  abcès  au  bras. 

A  peine  remise  de  cette  grave  affection ,  le 
14  juin  1866,  elle  était  rentrée  deux  nm 
après  à  l'hôpital ,  atteinte  d'une  fièvre  ty- 
phoïde. Elle  fut  deux  mois  à  se  remettre»  et, 
dès  qu'elle  fut  à  peu  près  rétablie,  la  malhes- 
reuse  contracta  la  syphilis.  Au  mois  de  mars 
1867,  on  put  constater  des  syphilides  vulvai- 


res,  et  l'admettre  à  l'hôpital  de  Loarctne ,  oo 
elle  entra  dans  le  service  de  M.  Deaprés.  Oa 
diagnostiqua  des  plaques  muqueuses  vulvaires. 

Pendant  le  séjour  qu'elle  fit  dans  oe  ser* 
vice ,  elle  fut  traitée  sans  mercure.  On  loi 
donna  d'abord  des  préparations  ferragînenses, 
puis  du  quinquina  vers  la  fin.  En  outre ,  on 
cautérisait  chaque  jour  les  plaques  avec  do 
chlorure  de  zinc. 

Au  bout  de  trois  mois  de  ce  traitement,  les 
accidents  avaient  disparu  ;  elle  sortit  de  l'hô- 
pital en  apparence  guérie. 

Malheureusement,  à  la  première  menstrua- 
tion suivante,  les  accidents  syphilitiques  se 
montrèrent  de  nouveau;  la  malade  rentra 
alors  dans  le  service  de  M.  Després,  et  y  resta 
jusqu'au  14  décembre  1867. 

La  pauvre  fille  ne  tarda  pas  à  tomber  de 
nouveau  malade.  Elle  était  entrée  conome  do- 
mestique chez  un  marchand  de  vins,  et,  dès  le 
mois  de  février  1868,  elle  contracta  une  pneu- 
monie qui  la  fit  rentrer  encore  une  fois  à 
l'hôpital  pour  six  semaines. 

Néanmoins,  et  malgré  tous  ses  malheurs, 
cette  fille  jouit  d'une  santé  passable  pendant 
près  d'une  année. 

Au  mois  de  janvier  1869 ,  la  syphilis  repa- 
rut; cette  fois,  les  accidents  semblaient  siéger 
plus  profondément  :  elle  vit  survenir  aux  deux 
jambes  des  tumeurs  rouges  et  molles. 

Le  1 1  mai  1869,  elle  entra  a  rbôpilal  de  la 
Charité ,  salle  Sainte-Madeleine ,  n»  15,  dans 
le  service  du  professeur  Bouillaud,  que  je  sup- 
pléais alors. 

La  syphilis  datait  de  deux  ans;  elle  avait  dû 
être  marquée  peu  de  temps  après  son  débat 
par  des  plaques  muqueuses  vulvaires  qui  n'a- 
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vaient  pas  subi  le  traitement  mercuriel^  et 
avaient  duré  douze  mois. 

Il  y  avait  donc  une  année  que  ces  accidents 
avaient  disparu.  Cette  fois  les  manifestations 
sypliilitiques  étaient  d*un  autre  ordre.  Il  y  en 
avait  de  deux  espèces.  Il  y  avait  premièrement 
une  syphillde  circonscrite  tuberculeuse  dont 
nn  groupe  occupait  la  tempe  droite ,  et  l'au- 
tre répauie  gauche  au  niveau  de  la  région 
sous-épineuse. 

Cette  sypbilide  tuberculeuse  circonscrite 
^tait  caractérisée  par  des  boutons  durs ,  ru- 
gueux^ couverts  de  croûtes  épidermiqujes  mol- 
les. Les  tubercules  étaient  groupés  circulaire- 
ment  et  teintés  de  la  couleur  de  la  chair  de 
lambon. 

Outre  cette  syphilide  tuberculeuse^  il  y  avait 
à  la  cuisse  gauche  une  tumeur  faisant  une 
saillie  de  la  grosseur  d'une  amande  de  noi- 
sette. Cette  tumeur^  qui  s'était  développée  len- 
tement et  sourdement^  était  molle  au  centre  ; 
la  peau  qui  la  recouvrait  était  d'un  rouge  vio- 
lacéy  très-amincie.  Celte  tumeur^  adhérente  à 
la  peau  et  libre  à  sa  face  profonde^  était,  à 
n'en  pas  douter^  une  gomme  syphilitique. 

En  troisième  lieu,  on  pouvait  constater  deux 
ulcères  à  bords  taillés  à  pic^  d'une  profondeur 
d^un  bon  centimètre.  L'uq  d'eux,  large  comme 
une  pièce  de  cinquante  centimes,  siégeait  à  la 
jambe  gauche  prè^de  la  tète  du  péroné.  L'au- 
tre ,  beaucoup  plus  étendu ,  de  la  largeur  de 
la  paume  de  la  main ,  se  trouvait  au-dessous 
et  en  dehors  du  mollet  ;  il  était  aussi  profond 
que  le  précédent ,  mais  sa  forme  dentelée  et 
l'inégale  profondeur  de  ses  différentes  parties 
montraient  qu'il  n'était  que,  le  [résultat  de  la 
réunion  de  plusieurs  ulcères  semblables  au 
premier.  Le  liquide  qui  en  sortait  était  un  peu 
clair,  fluide  et  sanguinolent. 

Nous  avions  affaire  ici  à  des  ulcères  consé- 
cutifs, à  des  gommes  déjà  détachées.  Ces  ul- 
cères étaient  bien  évidemment  des  ulcères 
syphilitiques,  et  non  pas  des  ulcères  scrofu- 
leux.  Le  diagnostic  différentiel  en  fut  établi 
sur  les  signes  suivants.  Ces  ulcères  avaient  été 
longs  à  se  former  ;  ils  occupaient  une  région 
très-limitée  et  se  détachaient  nettement  des 
tissus  voisins.  La  suppuration  avait  été  d'a- 
bord centrale ,  et  ce  n'est  que  peu  à  peu  que 
l'ulcère  avait  gagné  les  bords  de  la  tumeur. 
Les  bords  étaient  taillés  à  pic  et  encore  indu- 
rés. Le  pus  était  sanieux ,  liquide,  ssnguinQ- 


lent,  mais  transparent.  Ils  étaient  entourés 
d'un  cercle  rouge  cuivré. 

Le  diagnostic  s'établissait  donc  ainsi  :  sy- 
philis datant  de  deux  ans  caractérisée  actuel- 
lement par  deux  groupes  de  tubercules  syphi- 
litiques, une  tumeur  gommeuse,  un  ulcère 
gommeux  et  un  autre  ulcère  consécutif  à  1^- 
Ihnination  de  plusieurs  gommes. 

En  outre^on  pouvait  constater  des  adénopa- 
thies  indolentes  aux  régions  inguinales,  axil- 
laires ,  cervicales  et  mastoïdiennes ,  enfin  de 
l'impétigo  du  cuir  chevelu. 

Les  antécédents  dépbrables  de  cette  pauvre 
fille  permettaient  de  comprendre,,  comment 
chez  elle  la  syphilis  avait  pris  un  aspect  pour 
ainsi  dire  scrofuleux.  C'est-à-dire  que  ce  qui 
frappait,  c'était  l'abondance  des  adénopathies, 
la  forme  de  l'impétigo  et  les  ulcères. 

Il  fut  bien  établi  toutefois  que  tous  ces  acci; 
dents  étaient  bien  syphilitiques  et  non,  pas 
scrofuleux,  et  je  pensai  seulement  que,  si  la 
syphilis  avait  pris  celte  forme,  on. devait  l'at-,. 
tribuer  à  l'état  cachectique  de  la  malade.    ^ 

Le  traitement  était  difficile.  Le  mercure  en 
pareil  cas  me  semblait  nécessaire,  mail  il. fal- 
lait, à  mon  avis,  en  donner  le  moins  possible, 
pour  ne  pas  fatiguer  une  économie  déjà  si 
éprouvée.  Je  pensai  qu'en  pareil  cas  le  mieux 
était  de  faire  absorber  le  mercure  par  les 
plaies,  de  manière  que  les  parties  malades  re- 
çussent tout  le  mercure  qui  pénétrait  dans 
l'organisme.  C'est  pour  ^cette  raison  que  j'or- 
donnai de  panser  les  plaies  avec  de  l'emplâtre 
de  Vigo. 

J'avais  déjà  acquis,  par  des  expériences  an- 
térieures, la  conviction  que,  quand  on  a  afiaire 
à  des  accidents  syphilitiques  tardifs  et  circons- 
crits, on  a  grand  avantage  à  faire  pénétrer  le 
mercure  par  les  parties  nialades. 

On  se  borna  donc  à  laver  les  plaies  avec  du 
vin  aromatique  et  à  les  couvrir  de  sparadrap 
de  Vigo. 

L'effet  de  ce  traitement  fut  des  plus  satisfai- 
sants. Dès  le  quatrième  jour,  il  nous  /ot  pos- 
sible de  constater  une  amélioration  considéra- 
ble dans  les  ulcères;  les  bourgeons  charnus 
commencèrent  à  se  développer ,  les  bords  ne 
furent  plus  à  pic,  et  l'on  vit  un  commencement 
de  cicatrisation  à  la  périphérie. 

Au  i)out  de  douze  jours,  l'ulcère  le  plus  pe^ 
tit  étût  oompiétement  guéri. . 

Au  bout  de  quinze  jours ,  l'ulcère  le  plus 
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mportant,  qui  au  début  avait  la  largeur  de  la 
main^  était  aux  trois  quarts  cicatrisé.  La  gué- 
rison  était  même  si  avancée  que  la  malade  se 
mit  à  se  lever  et  à  marcher  daus  la  salle.  Nous 
eo  fûmes  averti  par  uoe  rougeur  érysipëla- 
teusequi  apparut  autour  de  l'ulcère,  et  une 
destruction  dVioe  partie  de  la  cicatrice.  On  fit 
alors  observer  rigoureusement  le  repos  au  lit, 
et,  cinq  semaines  après,  la  gnérison  des  ulcè- 
res était  définitive. 

Pendant  la  durée  de  ce  traitement ,  la  ma- 
lade n'eut  pas  de  salivation;  son  appétit  et  ses 
forces  reprirent  promptement ,  et  elle  quitta 
rbôpital  dans  un  état  très- satisfaisant. 

Encouragé  par  ce  succès ,  je  me  proposai 
d^employer  ce  traitement  à  une  prochaine  oc- 
casion ;  elle  ne  se  fit  pas  attendre. 

Obs.  II.  —  Peu  de  temps  après ,  je  reçus 
dans  mon  service  une  femme  ftgée  de  quarante 
ans,  scrofoleuse,  qui  portait  derrière  Tépaule 
droite  une  cicatrice  provenant  d'une  ancienne 
scrofulide  ;  elle  eo  avait  d'autres  semblables 
à  la  tempe  el  sur  le  cuir  chevelu.  Cette  femme 
était  atteinte  de  syphilide  depuis  deux  ans  ; 
elle  avait  eu  d*abord  des  douleurs  rhuma- 
loldes,  suivies  bientôt  de  roséole  et  de  boutons 
au  visage.  On  Tavait  traitée  dans  son  pays , 
pour  celte  afTeclion,  au  moyen  de  l'iodure  de 
potassium. 

Elle  vint  à  Paris  avec  son  mari.  Celui-ci  dut 
aller  se  faire  soigner  à  Thôpital  du  Midi.  Quant 
à  elle,  elle  vit  survenir  uoe  nouvelle  éruptioa 
au  visage  et  des  plaques  dans  la  gorge. 

A  son  entrée  à  Thôpital,  elle  montre  des  ac- 
cidents qui  se  sont  produits  peu  à  peu. 

Celte  affection,  qui  est  circonscrite,  se  com- 
pose de  plusieurs  ulcères  qui  correspondent  à 
ce  qu'on  a  décrit  sous  le  nom  de  syphilide 
ulcéreuse  circonscrite,  de  lupus  syphilitique, 
et  que  M.  Bazin  nomme  syphilide  luberculo- 
ulcéreuse. 

Trois  de  ces  ulcères  siègent ,  Tun  sur  Té- 
paule  droite,  le  second  sur  la  région  lombaire 
droite,  et  le  dernier  sur  la  partie  postérieure 
à  gauche  du  thorax. 

Chacun  de  ces  ulcères  est  large  comme  la 
pjmme  de  la  main,  arrondi  en  fer  à  cheval,  le 
centre  étant  beaucoup  moins  altéré  que  les 
bords. 

Il  existe  des  ulcères  Hmblables  à  la  tempe  1 
gauche  et  sur  le  cuir  chevelu.  1 


Je  me  décide  à  pratiquer  le  traitement  pir 
Templâtre  de  Vigo  ;  je  fais  couvrir  chaque  ul- 
cère d'un  morceau  de  sparadrap  de  Vigo  qu'on 
renouvelle  deux  fois  par  jour  à  cause  de  l'ex- 
trême abondance  de  suppuration  que  provo- 
que ce  mode  de  pansement.  Seulement,  comme 
je  tiens  à  ne  pas  provoquer  une  abondante  sa- 
livation mercurielle  et  que  les  surfaces  à  coq- 
Trir  sont  assez  grandes ,  je  ne  fais  couvrir 
d'abord  que  les  ulcères  du  dos.  Le  mercore 
ainsi  absorbé  par  la  plaie  a  donné  aux  gen- 
cives un  peu  d'inflammation  et  de  sécrélioir 
purulente,  et,  pendant  que  ces  ulcères  mar- 
chaient rapidement  vers  la  cicatrisation,  les 
plaies  de  la  face  et  du  cuir  chevelu  se  modi- 
fiaient d'une  manière  très-favorable ,  si  bien 
quMl  n'a  fallu  que  peu  de  temps  pour  lei  gué- 
rir ensuite  par  Tapplication  du  sparadrap  de 
Vigo. 

Ce  qui  a  été  frappant  dans  ce  cas,  oomne 
dans  le  précédent,  c'est  la  rapidité avee la- 
quelle '  les  bourgeons  charnus  se  sont  déve- 
loppés, la  cicatrisation  produite,  et  le  bon  ai- 
pect  qu'ont  pris  les  ulcères  au  bout  de  trois  os 
quatre  jours. 

La  malade  a  complètement  guéri  daoi  l'ei- 
pace  de  deux  mois. 

En  quittant,  au  mois  de  novembre  dernier, 
la  suppléance  du  professeur  Bouillaud,  jefo^ 
appelé  à  remplacer  M.  Vidal  à  l'hôpital  Saint- 
Louis,  et  là  je  ne  manquai  pas  de  meltie 
à  profit  Texpérience  précédente  :  je  n'ai  es 
qu'à  m'en  louer. 

rapporte  ici  les  observations  des  majadei 
soumis  à  ce  traitement  et  sortis  guéris  de  XW 
pital. 

Ces  observations  ont  été  recueillies  par  00a 
interne,  M.  Demeules. 

Obs.  m.  —  Le  sieur  £♦♦♦,  âgé  de  trente* 
ans ,  sculpteur ,  est  entré  dans  mon  service; 
salle  Napoléon,  n*  26,  le  9  janvier  i870. 

Cet  homme  a  contracté  un  chancre  il  y  >  i^^ 
ans;  il  a  eu  dans  la  même  année  des  pla^^ 
muqueuses. 

Six  semaines  avant  son  entrée  à  rhôpit^I)» 
a  été  pris  d'une  éruption  spécifique. 

A  la  paupière  supérieure  droite,  \i^^ 
une  tumeur  du  volume  d'une  noix  surmontée 
d'une  croûte  épaisse  brunâtre  stratifiée. 

A  la  queue  du  sourcil  droit ,  il  existe  nne 
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tumeur  de  la  grosseur  d^un  marron  recou- 
verte d'une  croûte  brunâtre^  noirâtre  et  dure 
au  centre  ,  jaunâtre  et  molle  à  la  périphérie. 
€08  deux  tumeurs  sont^  à  n*en  pas  douter^ 
des  tmneura  gommeuses^  suppurées  et  recou- 
vertes de  croûtes.  Il  y.  en  a  une  semblable  à 
l*avant-bras  droit  sur  le  trijet  du  cubitus.  Il 
-en  existe  trois  autres  sur  les  cuisses. 

A  la  partie  supérieure  et  interne  de  la  jambe 
droite,  il  y  a^  en  outre,  deux  bulles  de  rupia. 

Traitement  :  pansement  deux  fois  par  jour 
-avec  le  sparadrap  de  Yigo  ;  à  IMntérieur  »  1 
gramme  d'iodure  de  potassium. 

Dès  le  lendemain  (10  janvier] ,  les  croûtes 
de  la  paupière  et  du  sourcil  sont  tombées^  en 
entraînant  comme  une  sorte  de  bourbillon.  Il 
reste  un  ulcère  profond ,  laissant  suinter  une 
sanie  purulente  visqueuse  et  mélangée  de 
sang. 

Les  autres  croûtes  tombées  laissent  voir  des 
dépôts  blanchâtres  ressemblant  â  des  eschares 
et  entourées  d'un  sillon  d'élimination.  Au 
bout  de  quinze  jours,  il  ne  reste  plus  que  des 
ulcérations  superficielles  formées  par  des  bour- 
geons charnus  de  très-bon  aspect.  Au  bout 
d'un  mois  la  face  est  complètement  guérie. 

Le  19  février,  quarante  jours  après  son  en- 
trée>  le  malade  sort  complètement  guéri;  il  a 
pris  des  forces  et  de  l'embonpoint* 

Obs.  IV.  —  Celle-ci  est  plus  concluante  en- . 
core  par  la  marche  lente  de  la  maladie  sous 
l'influence  d'autres  traitements. 

La  nommée  Ernestine  P***,  âgée  de  vingt- 
quatre  ans,  brodeuse ,  a  contracté  il  y  a  cinq 
ans  un  chancre  infectant. 

Quatre  mois  après ,  elle  a  vu  survenir  une 
éruption  pustuleuse  occupant  les  cuisses^  les 
bras  et  le  front.  t 

On  la  traite  par  le  protoiodure  de  mercure  ; 
elle  met  six  mois  à  guérir  de  son  affection. 

Six  mois  après,  survient  une  large  ulcération 
à  marche  serpigineuse  qui  occupe  le  mollet 
droit. 

On  la  traite  par  l'iodure  de  potassium  ;  elle 
guérit  au  bout  de  quatre  mois.  Deux  ans  après 
le  début  de  la  syphilis ,  nouvelle  ulcération  à 
marche  serpigineuse  occupant  la  partie  supé- 
rieure du  cou.  On  ne  fait  pas  de  traitement 
interne^  on  se  contente  d'appliquer  ufie  pom- 
made. 

Trois  ans  après  le  débuts  en  1868,  survient 


une  syphilide  pustulo-crustacée.  Des  croûtes 
épaisses,  jaunâtres^  couvrent  le  cuir  chevelu, 
les  joues,  les  oreilles^  les  paupières,  etc. 

La  malade  entre  à  l'hôpital  Saint-Louis  dans 
le  service  de  M.  Hardy. 

M.  le  professeur  Hardy  lui  ordonne  des  pi- 
lules de  Sédillot  et  de  l'iodure  de  potassium. 
Ce  traitement  est  continué  pendant  six  mois 
sans  amélioration  ;  on  y  renonce  et  l'on  donne 
le  sirop  de  Gibert  au  biiodure  et  à  l'iodure  de 
potassium  pendant  trois  mois. 

Au  bout  d'un  an  de  séjour  à  l'hôpital  (sep- 
tembre 1869) ,  la  malade  demande  sa  sortie  ; 
les  croûtes  sont  tombées,  il  ne  reste  plus  que 
des  macules  syphilitiques. 

Pendant  ce  temps,  une  large  plaque  de  sy* 
philide  pustulo-crustacée  était  apparue  à  la 
région  épigastrique.  Au  moment  de  la  sortie 
de  la  malade.,  il  reste  encore  sur  les  bords  des 
croûtes  ambrées  très-épaisses  entourées  de  pe- 
tites pustules. 

Deux  autres  ulcères  se  sont  montrés  en 
même  temps  aux  jarrets  et  n*ont  pas  guéri  ; 
ils  sont  encore  profonda  avec  des  bords  taiUéi 
à  pic. 

Au  mois  de  janvier  1870 ,  la  syphilide  pus- 
tulo-crustacée de  la  face  et  du  cuir  chevelu 
s'est  montrée  de  nouveau.  La  malade  entr 
dans  mon  service,  salle  Saint-Thomas ,  n<»  5i 
le  5  février. 

Toutes  les  plaies  sont  recouvertes  de  spara- 
drap de  Yigo,  les  cheveux  sont  coupés  et  une 
calotte  du  même  sparadrap  est  appliquée  sur 
le  cuir  chevelu. 

Douze  jours  après  le  début  du  traitement, 
les  ulcères  des  jarrets  sont  guéris,  les  ulcéra- 
tions du  cuir  chevelu  sont  cicatrisées  et  pré- 
sentent une  peau  luisante  violacée,  une  véri- 
table cicatrice. 

Au  commencement  de  mars  y  une  nouvelle 
poussée  de  tubercules  se  montre  àlaJèvre 
supérieure  avec  tendance  à  l'ulcération  ;  nou- 
velle  application  de  Yigo,  guérison  aujour- 
d'hui. 

Si  l'on  compare  la  résistance  que  ces  affec- 
tions ont  opposée  au  traitement  interne  et 
leur  rapide  guérison  par  le  sparadrap  de  Yigo, 
on  ne  pourra  manquer  de  voir  là  un  des  plni 
heureux  effets  de  notre  méthode. 

Constantin  Paul, 

Agrégé  à  la  Faculté,  médecin  de»  hôpiuox. 

(La  fin  au  prochain  numéro,) 


.r-  » 
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Ifl.  Db  tFaltemant  de  1»  eép]i»lal|r^«« 

Od  troufe  dans  les  AnnaU  universali  di 
medicina  plusieurs  méthodes  du  traitement 
de  la  céphalalgie^  avec  de  nombreuses  for- 
mules parmi  lesquelles  les  praticiens  peuvent 
faire  un  choix. 

1*  Potion  du  docteur  I.  M.  Dacosta. 


Pr.  Bitartrate  de  potasse 
Eau.  . 


30  grammes. 
280      — 


A  prendre  un  verre  le  matin,  trois  fois  par 
semaine  :  contre  la  céphalalgie  à  forme  con- 
gestive,  fréquente  dans  les  cas  d^hypertrophie 
du  cœur.  —  On  prescrira  en  même  temps, 
tous  lea  soirs,  un  pédîluve  renfermant  de  la 
farine  de  moutarde,  et  on  appliquera  sur  la 
partie  postérieure  du  cou  un  sachet  contenant 
du  sel  chauffé. 

^  Méthode  du  professeur  Bâustijh  Hutt, 
de  New-York. 

Les  céphalalgies  périodiques  font  souvent  le 
désespoir  du  médecin.  Si  le  patient  supporte 
bien  Topium,  un  accès  disparaît  complètement 
ou  est  diminué  sous  Tinfluence  de  cet  agent 
ou  de  ses  alcaloïdes.  —  Souvent  le  carbonate 
d'ammoniaque  et  un  purgatif  salin  sont  suffi- 
sants pour  guérir  un  accès.  On  peut  recourir 
en  même  temps  à  divers  moyens  palliatifs, 
tels  que  les  liniments  au  chloroforme,  les  lo- 
tions volatiles  sur  le  front  (alcool,  éther,  etc.); 
Dans  quelques  circonstances  une  serviette, 
trempée  dans  Teau  chaude  et  tournée  autour 
de  la  tète,  est  plus  utile  que  les  compresses 
froides.  Les  pédiluves  chauds  et  stimulants,  le 
thé  ou  le  café  fort,  l'application  d'un  courant 
galvanique  ou  électro-galvanique  sont  des 
moyens  à  recommander. 

Bans  rintervalle  des  accès,  le  traitement 
prophylactique  qui  a  le  plus  de  succès  est 
TadmiDistration  4e  la  noix  vomique,  la  strych- 
nine  à  petites  doses,  Tarsenic,  le  quinquina  à 
petites  doses,  la  belladone,  les  préparations  de 
zinc  et  surtout  le  valérianate.  On  peut  em- 
ployer ces  médicaments  les  uns  après  les  au- 
tres. Ne  pas  oublier  que  Thygiène  est  aussi 
très-importante,  et  que  Ton  doit  connaître  les 
idiosyncrasies  et  combattre  toutes  celles  que 
Ton  sait,  par  expérience,  pouvoir  agir  comme 
cause  efficiente. 


3"*  Méthode  du  docteur  Tomasso  Hauchxs, 

de  Londres. 

Pr.  Sulfate  de  quinine.  ...  i,20 
Pondre  de  rhubarbe.  .  .  1,75 
Glycérine,  q.  s.— t  s.  a.  pilai.  n«zîi. 

A  prendre  une  pilule  tous  les  soirs.  Cette 
prescription  réussit  souvent  contre  les  maux 
de  tète,  qui  sont  sous  la  dépendance  d^onétit 
bilieux. 

Recommander  de  ne  point  donnir  trop  kng- 
temps. 

Pr.  Acide  nitro-muriat.  dilué.  52,50 

Strychnine  ...»••..  0,002 

Chloroforme 6,00 

Teinture  de  genévrier  .  .  Ufio 

Eau 100,00 

A  prendre  à  la  dose  d'une  cuillerée  dans  de 
Teau,  trois  fois  par  jour,  contre  la  céphalalgie 
nerveuse. 

La  circulation  cérébrale  est  modifiée  en  te- 
nant les  membres  supérieurs  élevés  et  tendus 
au-dessus  de  la  tète.  Souvent  on  peut  par  ce 
moyen  soulager  des  maux  de  tète  dont  souf- 
frent certaines  personnes  à  leur  réveU.  —  La 
compression  des  artères  temporales  par  on 
bandage  rend  souvent  quelque  service.  — 
Sont  également  indiquées  les  lotions  froides, 
l'eau  de  Cologne,  etc.;  les  ventouses  sèches, 
les  vésicatoires,  les  sétons  à  la  nuque ,  Ta- 
bration  des  dents  cariées,  le  changement 
d'air,  etc. 

Pr.  Valérîanate  de  zinc.  .  .  0,60 
Extrait  de  belladone  .  .  0,15 
Extrait  de  gentiane.  .  .    1,20 

Diviser  en  12  pilules ,  à  prendre  trois  par 
jour.  Cette  prescription  est  très-bonne  contre 
la  céphalalgie  hystérique,  surtout  sHi  y  a  cons- 
tipation hahituelle. 


Pr. 


Phosphate  de  zinc.  . 
Acide  phosph.  dilué . 
Teinture  de  cinchon. 
Eau  de  menthe  poivr 


1  gramme. 
XX  gouttes. 
12  grammes. 
90      — 


Une  cuillerée  dans  up  demi-verre  d'eau, 
trois  fois  par  jour,  contre  la  céphalalgie  hysté- 
rique avec  débilité. 


\ 
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&<*  Méthode  du  docteur  Henri  G.  Wright. 


Pr.  Acétat.  d'ammon.  liq. 
Teinture  d'écorc.  d'oranges 
Sirop  d'écorces         — 
Eau 


ana.    20 
100 


Une  cuillerée  contre  les  manx  de  tète  pro- 
venant des  excès  alcooUques. 

Les  sinapismes  au  cou  sont  très-efficaces 
comme  moyen  révulsif.  Dans  quelques  cas 
la  prescription  suivante  est  très*utile. 

Pr.  Pil.  coloquint.  comp.  .  .  O^/iO 
Extrait  de  colchique..  .  .  0^5 
Huile  de  carvi,  gut  viij. 

M.  Div.  en  4  pilules.  A  prendre  deux  le  pre- 
mier soir  et  une  le  deuxième.  Les  personnes 
atteintes  de  constipation  se  serviront  de  : 

Pr.  Magnésie UfiO 

Liq.  potass 0,70 

Extr.  de  séné 0^60 

Sirop  de  genévrier 60^00 

Teinture  d'écorces  d'orang.  30^00 

Eau 60,00 

A  prendre  par  cuillerées.  -^  Pour  parfaire 
la  guérison  on  prescrira  la  potion  alcaline  sui- 
vante, à  prendre  régulièrement  :• 

Pr;  Carbonate  de  potasse. 2 

Chloratl  de  potasse 1 

Teinture  de  cannelle.  . 
—     écorces  d'orang. 
Sirop  d'écorces       —     ....    30 

Une  demi-cuillerée  2  ou  3  fois  par  jour. 

Si  un  refroidissement  avait  aggravé  le  mal 
et  si  le  patient  est  prédisposé  aux  affections 
catarrhaleSyOn  prescrira  le  soir  un  sudorifîque. 


ana.    20 


ana. 


0,60 
0,30 


Pr.  Poudre  d'ipéca,  comp. 
— :     de  camphre 
—     de  gaïac 

Faites  une  poudre  à  prendre  en  une  fois. 

Dans  les  cas  de  céphalalgie  goutteuse,  le 
colchique  peut  être  administré  avec  le  plus 
grimd  avantage  conmie  dans  la  goutte  ordi- 
naire, à  la  condition  d'empêcher  toute  consti- 
pation pendant  Tadministration  de  ce  médica- 
ment. Pendant  l'accès,  on  aura  recours  à  la 
potion  laxative  donnée  plus  haut,  c'est-à-dire 
composée  des  extraits  de  coloquinte  et  de  col- 
chique. On  donnera  ensuite  une  matière  con- 
tenant de  la  potasse  en  excès  : 


Pr.  Carbonate  de  potasse.  .  .  6,00 

—       d'ammon.  .  .  .  2,00 

Teinture  de  serpentaire.  .  6,00 

Eau  camphrée 60,00 

A  prendre  deux  ou  trois  fois  le  jour,  à  la 
dose  de  deux  cuillerées  dans  de  Teau  avec  du 
suc  de  lûnon. 

Dans  la  cure  des  céphalalgies  qu'accompagne 
un  état  pléthorique,  on  évitera,  autant  que 
possible,  d'administrer  des  médicaments,  et 
on  exercera  un  contrôle  rigoureux  sur  Tali- 
mentalion  des  malades.  Quand  par  nécessité 
on  devra  déroger  à  cette  loi,  on  prescrira  un 
diurétique  salin  comme  le  suivant  : 

Pr.  Acétate  de  potasse 2,00 

Nitrate  de  potasse  .....  1,00 

Esprit  de  genévrier  composé.  6,00 

Eau  de  menthe  poivrée  .  •  •  100^00 

Les  personnes  atteintes,  à  la  suite  de  plé- 
thore, de  maux  de  tête,  ne  devront  manger 
de  la  viande  qu'une  seule  fois  par  jour,  ne 
jamais  satisfaire  leur  appétit  jusqu'à  la  satiété, 
et  abandonner  la  bière,  ralcool,  le  café  et 
toutes  les  liqueurs  stimulantes.  Avant  de  se 
coucher,  elles  se  laveront  la  tête,  et  pendant  le 
sommeil  elles  auront  la  tète  très-élevée  sur 
un  coussin  très-dur  \  leur  chambre  sera  bien 
aérée  et  elles  auront  soin  de  se  lever  dès  leur 
réveil,  parce  que  Tàclivité  du  cerveau  et  une 
position  horizontale  congestionnent  la  tête  et 
prédisposent  à  la  céphalalgie. 

Quand  le  patient  a  pris  un  refroidissement, 
que  le  mal  commence  le  soir  avec  chaleur  à  la 
tête  et  sécheresse  à  la  peau,  on  prescrira  le 
sudorifîque  suivant  et  on  recommandera  de 
tenir  le  corps  bien  couvert  pendant  Tactioii 
du  médicament  : 

Pr.  Tartrate  antimon.  potass.  .  .    û,05 

Poudre  de  Jacobi 0,20 

Poudre  de  nitrate  de  potasse.    0,50 

A  prendre  le  soir.  —  Pendant  la  grossesse, 
entre  les  céphalalgies  pléthoriques,  on  fait  un 
excellent  usage  des  médicaments  salins  sui- 
vants : 


ana.    30,00 


Pr.  Sulfate  de  magnésie 
Sulfate  de  soude 
Teinture  de  cardamomes  .  2,00 
Sirop  d'écorces  d'oranger  .  /(0,00 
Eau  de  cannelle 60,00 
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Une  cuillerée  à  café^  deux  fois  par  jour.  —  Pr. 
On  recommande  l*eau  de  mer,  et  aussi  de  se 
laver  avec  de  Teau  salée  et  tiède.  —  Contre  la 
céphalalgie  d'origine  congestive,  un  purgatif 
lalin  et  en  même  temps  stimulant  donne  de 
très-bons  résultats  : 


Extrait  de  séné 2,00 

Sulfate  de  magnésie  ....  30,00 

Acide  sulfur.  arom x  gouttes. 

Sirop  d'oranges 30,00 

Infusion  de  rhubarbe  .  .  .  60,00 
Dose,  une  cuillerée  le  matin. 

[Archives  médicales  belffes*} 
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De  remploi  dn  chlornre  Am  lodlsm 
contr*  !••  Ûk'wrtB  d'uecès  comme  ■•ccé- 
dané  da  ««Ifate  de  qaliiine»  par  le  doc- 
teur PiocH.  f—  Désigné  par  l'intendance  mi- 
litairedepuia  un  mois  et  demi  pour  le  service 
médical  du  camp  de  Salhonay,  en  l'absence 
de  médecins  militaires  appelés  ^^ns  les  ambu- 
lances de  l'armée  active,  j*ai  nro,  à  ma  visite 
de  chaque  matin,  un  grand  nombre  de  sol- 
dais malades  de  fièvres  d'Afrique  qui  se  sont 
déclarées  chez  eux  plusieurs  jours  après  leur 
arrivée  au  camp.  Or  je  suis  demeuré,  pen- 
dant un  mois  environ,  privé  de  quinine ,  et, 
pour  ne  pas  augmenter  Tencombrement  des 
hôpitaux,  j'ai  dû  m'iogénier  pour  lui  trouver 
un  succédané  doué  d'assez  d'efficacité  pour 
permettre  de  guérir  le  plus  possible  de  mes 
hommes,  sous  la  tente  pu  dans  leurs  bara- 
quements. 

Je  me  suis  rappelé  avoir  lu,  dans  YUnion 
médicale,  il  y  a  bien  des  années,  un  article 
du  docteur  Aran,  qui  constatait,  par  plusieurs 
observations,  la  possibilité  de  remplacer  la 
quinine  par  le  sel  marin,  dans  des  cas  dMnsuc- 
cès  de  cet  acalolde.  Je  me  suis  rappelé  avoir 
guéri  moi-même,  d'après  le  conseil  de  notre 
distingué  confrère,  un  enfant  dont  les  accès 
avaient  résisté  au  sulfate  de  quinine,  par  deux 
ou  trois  doses  de  chlorure  de  sodium. 

D'après  cela,  je  n'ai  pas  hésité  à  donner  à 
mes  malades  du  camp,  sept  à  huit  heures 
avant  l'accès,  une  dose  de  10  grammes  de  sel 
marin  que  je  leur  faisais  prendre  souvent  sous 
mes  yeux,  et  j'ai  eu  la  satisfaction  de  constater 
que,  chez  plus  de  la  moitié  d'entre  eux,  les 
accès  étaient  sit)>primés  et  la  convalescence 
établie  aussi  vite  que  chez  ceux  qui  pouvaient 
taire  la  dépense  d'un  gramme  de  quinine  par 


jour.  Plusieurs  n'ont  pas  guéri  ;  mais  les  in- 
succès étaient  aussi  nombreux  chez  ceux  qui 
absorbaient  le  sel  de  quinine  que  chez  le» 
autres  et  devaient  être  mis  sur  le  compte  des 
mauvaises  conditions  climatériques,  autom- 
nales et  hygiéniques,  bien  plus  que  sior  rim- 
perfection  du  traitement. 

Par  manque  de  loisir  et  d'auxiliaire  médi* 
cal,  les  observations  n'ont  pas  pu  être  re- 
cueillies en  détail.  Je  ne  puis  donc  fournir 
qu'un  résumé  général,  d'ailleurs  très-exact. 

10  Plusieurs  Africains,  soumis  exelusîTa- 
ment  à  Tusage  du  chlorure  de  sodium,  sont 
revenus  à  la  visite,  le  lendemain  et  les  jours 
suivants,  n'ayant  plus  eu  d'accès,  et  ont  re- 
pris leur  service  militaire  après  huit  jours. 

2o  D'autres  ont  éprouvé  des  ressentimenti 
les  jours  suivants,  et  ont  dû  continuer,  pen- 
dant trois  ou  quatre  jours,  l'usage  du  sel« 
jusqu'à  cessation  des  accès. 

d<»  Quelques  autres,  qui  s'étaient  crus  guéris 
après  deux  doses  de  10  grammes  chaque,  ont 
éprouvé  au  bout  de  huit  jours  une  récidive 
qui  a  montré  peu  de  ténacité  à  la  suite  d*un 
second  traitement. 

U"*  Chez  quelques  hommes,  les  accès  ont 
changé  d'heure  en  s'affaiblissant  avant  de  dis- 
paraître tout  à  fait, 

50  Des  malades  qui  avaient  avec  eux  une  ré- 
serve de  sulfate  de  quinine,  qu'ils  ont  ptis» 
concurremment  avec  le  sel  marin,  ont  vite 
guéri. 

6""  Enfin,  quand  on  a  pu  combiner  une  fai- 
ble dose  de  sulfate  de  quinine,  15  à  20  centi* 
grammes  donnés  sept  heures  avant  l'acoè» 
avec  10  grammes  de  chlorure  de  sodiom, 
administrés  une  heure  ou  deux  après  la  luda 
tion,  la  guérison  a  été  presque  constante. 
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Il  doit  être  pris  plusieurs  précautions  pour 
le  mode  d'administration  et  la  dose  du  sel 
marin  ; 

i**  Donner  les  10  granunes  de  sel  seulement 
dans  la  quantité  d*eau  nécessaire  à  sa  solu- 
tion ;  un  demi*verre  suffit  ;  une  plus  grande 
quantité  de  liquide  cause  un  effet  purgatif,  et 
alors  les  accès  ne  sont  pas  enrayés. 

2^  Choisir  le  chlorure  en  gros  cristaux  et 
non  pulvérisé  au  mortier.  Sous  cette  dernière 
forme^  je  ne  saurais  dire  pourquoi  il  m'a  paru 
moins  efficace. 

3^  S'il  existe  un  embarras  gastrique  accusé^ 
avec  ou  sans  diarrhée,  avec  enduit  épais  de  la 
langue,  ne  pas  commencer  le  traitement  avant 
d^avoir  purgé  le  malade. 

4"*  Donner,  tous  les  jours,  deux  doses  de 
10  grammes  :  la  première,  sept  à  huit  heures 
avant  l'accès  ;  la  seconde,  quand  il  n'a  pas 
été  coupé,  immédiatement  après  la  pyrexie. 
On  peut,  sans  inconvénient  physiologique, 
renouveler  ces  doses  pendant  trois  ou  quatre 
jours. 

Je  termine  ici  cette  note  très-imparfaite,  et 
que  des  observations  ultérieures  pourront 
compléter,  en  faisant  remarquer  que  les  ma- 
lades, surtout  ceux  qui  avaient  pris  beaucoup 
de  quinine  en  Afrique,  ont  accepté  avec 
empressement  l'emploi  du  sel  marin,  dans 
l'efficacité  duquel  ils  avaient,  à  mon  insu, 
déjà  beaucoup  de  confiance,  attendu  qu'il  est 
de  tradition  parmi  eux  qu'ils  peuvent  guérir, 
en  Afrique  même,  leurs  accès  sans  quinine, 
par  l'usage  de  l'eau  de  mer  quand  le  lieu  de 
leur  garnison  leur  permet  de  s'en  procurer. 
(Lyon  médical^  décembre  1870.) 


Reeherclies  sur  les  eftiues  de  la  grm- 
Tlté  partlenlière  des  anthrax  et  des 
fttroaclee  de  la  face,  par  Reverdin.  — 
Conclusions  :  !<>  L'anthrax  et  le  furoncle  de 
la  face  présentent  une  gravité  spéciale.  — 
20  Cette  gravité  est  due  à  ce  qu'ils  se  compli- 
quent facilement  de  phlébite.  —  S''  la  phlébite 
faciale  enlratne  la  mort,  soit  en  se  propageant 
aux  sinus  de  la  dure-mère,  soit  en  devenant 
la  source  de  l'infection  purulente.  —  U^  Parmi 
tes  anthrax  de  la  face,  ceux  des  lèvres  se 
compliquent  plus  souvent  que  les  autres  de 
phlébite  ;  on  peut  s'expliquer  cette  particu- 


larité par  la  texture  particulière  des  lèvres.  -- 
5"*  Les  anthrax  des  lèvres  n'ont  rien  de  com- 
mun avec  la  pustule  maligne.  —  6<>  L'enva- 
hissement de  l'orbite  par  la  phlébite,  démon- 
tré  par  l'exophthalmie,  annonce  d'Une  façon  à 
peu  près  certaine  l'envahissement  des  sinus. 
—  7<»  L'incision,  faite  aussi  rapidement  et 
aussi  largement  que  possible,  parait  être  le 
meilleur  moyen  de  prévenu*  et  quelquefois 
d'arrêter  la  complication  phlébitique. 

La  structure  particulière  de  la  lèvre,  qui  en 
rend  l'anthrax  très-grave,  consiste  dans  sa 
texture  mussulah'e  et  dans  le  peu  d'abondance 
du  tissu  cellulo-graisseux.  £Qtre  la  peau  et  la 
muqueuse  on  ne  trouve  que  des  fibres  muscu- 
laires enchevêtrées  dans  tous  les  sens,  des 
vaisseaux  nombreux,  des  glandes,  et,  entre 
ces  tissus,  quelques  fins  tractus  conjonctiliB. 
Dans  un  pareil  tissu,  qui  se  laisse  difficilement 
distendre,  l'inflammation  produit  un  étran« 
glement  rapide,  rapidement  aussi  se  propage 
aux  vaisseaux,  et,  notamment  dans  les  veines, 
favorise  la  thrombose. 

Le  diagnostic  doit  être  fait  d'avec  la  pus- 
tule maligne,  la  périostile  diffuse  du  maxil- 
laire inférieur,  l'érysipèle,  les  abcès  ou  d'au- 
tres lésions  de  la  face  compliquées  de  phlé- 
bite. 

{j4rch.  génér.  de  méd.,  1870.) 


lie   eUoral  en  obstétrique.  —  Par  SOU 

action  sédative  et  surtout  hypnotique,  le  chlo- 
ral  a  de  nombreuses  indications,  et,  sa  nou- 
veauté aidant,  on  l'emploie  en  tout  et  pour 
tout  depuis  quelque  temps.  M.  le  docteur 
More  Malden  en  a  fait  ainsi  une  large  expéri- 
mentation gynécologique,  dans  son  service  des 
femmes  en  couches,  à  l'hôpital  Rotunda  de 
Dublin,  dont  il  rapporte  vingt-cinq  cas.  Qu'il 
ait  réussi  contre  l'insomnie  et  les  douleurs 
consécutives  à  l'accouchement,  il  n'y  a  là 
rien  d'étonnant;  l'indication  en  est  toute 
simple  et  rationnelle  ;  mais  qu'il  soit  applica- 
ble dans  Taccouchement  même,  cela  ne  s'était 
pas  encore  vu.  Dans  trots  cas  de  rigidité  du 
col  retardant  le  travail,  dont  deux  chez  de 
jeunes  prûnipares,  M.  Malden  donna  lechloral 
pour  calmer  l'énergie  des  contractions  et  pour 
donner  le  temps  à  la  dilatation  de  s'effectuer, 
en  procurant  le  sommeil.  C'est  ce  qui  eut 
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lieu  dans  le  premier  cas^  après  un  intervalle 
de  huit  heures  et  /i  grammes  de  chloral  en 
deux  fois.  Mais  un  bain  tiède  eut  un  effet 
l)eaucoup  plus  sensible  sur  la  dilatation  dans 
les  deux  autres.  D'où  il  suit  que  ce  n'est  donc 


que  comme  calmant  et  hypnotique,  c'est-à- 
dire  très-indirectement,  que  cet  agent  pent 
être  employé  en  pareil  cas.  (Dublin  Quar- 
terly  Journal^  mai  1870^  et  Union  médi- 
caie^  23  juillet  1870.) 


III.  MELANGES. 


ACADËHIB  DE  HSDEGINE« 


Séance  du  20  juin  1871 . 

PBÉSIDENGE     DE     M.    WCRTZ. 

Il  y  a  à  signaler,  dans  la  correspondance  non 
officielle,  une  observation  de  variole  confluente, 
malgré  trois  inoculations  de  cow-pox  spontané^ 
par  M.  le  docteur  Dechauz.  (  Renvoi  à  la  com- 
mission de  vaccine.) 

M.  Boudet  dépose  sur  le  bureau  un  tra- 
vail manuscrit  ayant  pour  titre  :  Remarques 
iur  l'altération  des  eaux  de  puits  par  le 
voisinage  des  cimetières,  (Gomm.  MM.  Bou- 
det, Guérard  et  Vernier.) 

Infection  puralente.  —  M.  J.  Guérin 

lit  la  seconde  partie  de  son  étude  sur  Tintozi- 
cation  purulente. 

Séance  du  27  juin  1871. 

PRESIDENCE    DE     M.  [WURTZ. 

Infection  pnmlente.  — *  L'ordre  du  jour 
appelle  la  snite  de  la  discussion  sur  la  pyoé- 
mie. 

M.  Jules  Guérin  dépose  sur  le  bureau,  sans 
en  donner  lecture>  la  dernière  partie  de  son 
Etude  sur  l'intoxication  purulente^  qui  se 
termine  par  le  résumé  et  les  conclusions  suî* 
vantes: 

Résumé  général  et  condusions.  —  Le  mo- 
ment est  venu  de  relier  entre  elles  toutes  les 
conséquences  à  tirer  des  observations  qui  pré- 
cèdent. Ceux  qui  ont  bien  voulu  prendre  quel- 
que  intérêt  aux  différents  travaux  que  nous 
avons  publiés  dans  le  cours  de  notre  carrière 


ont  pu  remarquer  le  soin  avec  lequel  jhnis 
avons  toujours  cherché  dans  Tétude.des  causes 
à  disposer  leurs  actions  suivant  une  série  que 
nous  avons  désignée  sous  le  nom  de  série  éiith 
logique,  et  à  rapporter  parallèlement  aux  liî^ 
férents  termes  de  cette  série  les  différeots  eiieKs 
engendrés  par  chacun  des  termes  qui  la  coni- 
posent.  Le  résumé  de  la  longue  discussion  à 
laquelle  nous  venons  de  nous  livrer  ne  pent 
être  que  rétablissement  de  cette  série  par 
rapport  à  Tintoxication  purulente  considérée 
dans  toutes  ses  manifestations. 

Le  pus,  avec  les  différentes  transformaticms 
et  altérations  dont  il  est  susceptible,  constilue 
rélément  étiologique  général  dont  procèdent 
chacun  des  états  particuliers,  chacune  des  ac- 
tions particulières  qui  se  résolvent  en  lai. 
Pour  l'observateur  qui  n'est  pas  prévenu  des 
affinités  qui  existent  entre  ces  différentes  noa- 
nifestations  et  transformations  du  même  fait, 
les  liens  qui  les  ratlacheut  entre  eux  sont  plus 
difficiles  à  établir.  C'est  en  effet  une  classili- 
cation  et  coordination  qui  n'est  pas  tout  à  fait 
dans  la  nature  et  qui  ne  se  déroule  pas  régu- 
lièrement dans  le  temps  et  [dans  l'espace, 
comme  dans  Tesprit  qui  les  conçoit.  Ce  n'est 
donc  qu'à  Taide  d'une  méthode  très-générale, 
dont  la  puissance  et  la  certitude  résident  prêt 
cisément  dans  sa  grande  généralUé^  qu'on 
peut  arriver  à  construire  la  série  étiologique 
particulière  des  intoxications  purulentes. 

Il  faut  partir  de  ce  fait  et  du  principe  qui  en 
découle,  que  toute  conception  étiologique  dans 
notre  esprit  est  absolue  :  c'est  L'idée  d^une 
cause  une  et  invariable  dans  ses  effets.  Mais 
la  cause  expérimentale  est  tout  autre.  Elle 
rencontre  toujours  et  à  chaque  pas  des  ooo- 
ditions  intrinsèques  et  extrinsèques  qui  font 
varier  son  action.  Et  cependant  la  contingence 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


685 


de  ces  conditions  n^est  pas  aussi  imprévue  ni 
aussi  variable  qu'on  pourrait  le  croire  au  pre- 
mier abord.  Elle  se  résume  en  deux  termes> 
qui  sont  ses  degrés  et  ses  modes  d'action  :  les 
premiers  résultant  de  l'activité  plus  ou  moins 
grande  avec  laquelle  elle  fonctionnelles  seconds 
des  causes  intercurrentes  qui  la  compliquent 
et  la  dénaturent.  Je  prie  TAcadémie  d'excuser 
cette  digression^  que  je  borne  à  ce  peu  de 
mots,  et  je  reviens  à  Tobjet  spécial  de  la  dis* 
cusslonJ 

Le  pus  considéré  comme  cause  n'échappe 
donc  pas  à  ces  deux  ordres  de  manifestations 
étiologiques  :  le  degré  et  le  mode.  Ses  degrés 
d'action  consistent  tout  à  la  fois  dans  la  somme 
dMntoxieation»  la  quantité  de  poison  qu'il  ren- 
ferme et  la  durée  d'action  qu'il  provoque.  Ses 
modes  d'action  résultent  au  contraire  des 
complications  et  transformations  spécifiques 
qu'il  subit  par  l'apport  de  nouveaux  éléments 
étiologiques  et  par  les  combinaisons  nouvelles 
auxquelles  ces  éléments  peuvent  donner  nais- 
sance. Eh  bien  1  cette  formule  se  réalise  on  ne 
peut  plus  clairement  dans  les  différents  degrés 
et  modes  d'aetion  du  pus  contaminé. 

Lorsque  le  pus  est  à  peine  altéré  et  au  début 
de  son  altération^  il  ne  produit  que  des  ébau- 
ches d'intoxicatiouy  c'est-à-dire  des  empreintes 
imperceptibles  et  pour  ainsi  dire  effacées  de 
son  action.  Ge  ne  sont^  comme  je  Paî  dit,  que 
des  malaises^  des  symptômes  fugaces,  qui  se 
dissipent  bientôt  si  les  premiers  degrés  de 
l'intoxication  purulente  n'exercent  qu'une  ac- 
tion passagère  ou  iutermittente.  Les  cas  de  ce 
genre  se  rapporlent  surtout  à  des  infections 
temporaires,  comme  celles  résultant  du  pas- 
sage d'un  sujet  sain  dans  une  atmosphère 
contaminée. 

Si  les  malades  continuent,  au  coutraire,  à 
s^ourner  dans  des  salles  infectées,  l'infection 
de  l'heure  qui  suit  et  les  effets  non  interrom- 
pus et  additionnés  d'une  première  dose  de 
poison  lui  donnent  l'aclivité  d'un  degré  d'ac- 
tion plus  avancé  ;  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  son 
dernier  degré  d'intoxication.  Est-il  nécessaire 
de  faire  remarquer  qu'à  chacune  de  ces  étapes 
de  la  cause  correspond  une  forme  particulière 
de  son  action  ;  que  les  tendances  au  refroidis- 
sement acquièrent  la  forme  et  rintensité  du 
frisson  ;  que  l'état  gastrique^  la  langue  sabur- 
rale^  les  nausées^  les  coliques^  deviennent  le 
vomissement  et  la  dianhée;  que  la  toux  et 
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l'oppression^  qui  trahissent  d'abord  une  simple 
gène  dans  l'exercice  de  la  fonction  pulmonaire, 
se  transforment  bientôt  en  hémoptysie  et  en 
une  véritable  asphyxie  comme  révélateurs  des 
infarctus,  des  embolies  et  des  abcès  ;  enfin  que 
les  troubles  des  sens,  les  maux  de  tète»  les 
collapsus  passagers,  toutes  les  formes  diverses 
de  l'appareil  fébrile,  ne  sont  que  la  traduction 
d'une  intoxication  générale  à  son  début,  dont 
les  convulsions,  le  délire  et  la  mort  deviennent 
la  dernière  expression  ? 

Que  si  Texpérience  clinique,  qui  éparpille 
les  cas  particuliers,  rendait,  par  une  trop 
grande  différence  de  physionomie  des  cas 
d'intoxication  purulente  et  une  trop  grande 
différence  des  altérations  du  pus,  ce  rappro- 
ment,  ce  groupement  et  cette  coordination 
étiologiques  plus  di£Sciles,  on  pourrait,  par  un 
rapprochement  de  ce  qui  se  passe  dans  tous 
les  cas  d'intoxication  aiguè  et  chronique,  de 
ce  qui  s'observe  dans  la  seule  fièvre  puerpé- 
rale, retrouver  les  liens  moins  apparents  dans 
un  ordre  de  faits  par  ceux  qui  se  manifestent 
plus  évidemment  dans  d'autres.  Ainsi  quoi  de 
plus  simple  et  de  plus  évident  que  cette  série 
non  interrompue  de  degrés  d'action  dans  les 
différents  degrés  de  l'intoxication  puerpérale  : 
premier  degré,  lochies,  fièvre  de  lait  ;  au  se- 
cond degré,  purulence  fétide,  prélude  de  la 
symptomatologie  de  la  fièvre  puerpérale  ;  au 
troisième  degré,  suppression  des  lochies, 
épanchement  purulent  dans  les  trompes  et 
dans  la  cavité  périlonéale  et  aggravation  des 
symptômes  correspondants  :  frisson,  vomisse- 
ment^ ballonnement  du  ventre  ;  finalement,  la 
dissolution  putride  à  son  apogée  :  mort  presque 
foudroyante?  Dans  cette  affection,  l'observateur 
peut  assister  à  tous  les  degrés,  à  tous  les  dé- 
veloppements et  à  toutes  les  transformations 
de  la  cause,  et  réciproquement  à  tous  les  de- 
grés, à  tous  les  développements  et  à  toutes 
les  transformations  des  réactions  qu'elle  pro- 
voque. Cette  lumière  directe,  projetée  par  ré- 
volution de  l'intoxication  puerpérale  sur  le 
chaos  des  intoxications  purulentes  ordinaires, 
fait  apercevoir  immédiatement,  sous  les  diver- 
sités les  plus  apparentes  de  chaque  cas  parti- 
culier, mises  en  rapport  par  leurs  affinités  ini- 
tiales et  terminales,  les  liens  cachés  qui  les 
rattachent  à  la  même  cause.  Il  arrive  ici  ce 
qui  est  arrivé  à  propos  des  parasites  intesti- 
naux dont  les  évolutions,  fractionnées  pour 
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ainsi  dire  dans  des  indiviuualitéa  différeDtes, 
ont  fini  néanmoins  par  se  rapprocher  dans 
fesprit  de  ceux  qui  ont  découvert  leurs  affini- 
tés^ pour  constituer  un  même  système  orga- 
nique^ un  ensemble  d^une  unité  et  d*une  iden- 
tité aussi  certaines  que  si  Tœil  avait  pu  en 
suivre  tous  les  stades  embryogéniques  cliez  le 
même  individu. 

Relativement  aux  différents  modes  suivant 
lesquels  rîoloxication  purulente  peut  se  mani- 
fester, et  qui  constituent  ses  diversités  spéci* 
fiques,  ils  résultent»  avons-nous  dit  dans  le 
cours  de  cette  étude^  de  la  participation  des 
ferments  atmosphériques  et  des  ferments  four* 
nis  par  la  constitution  ,  le  tempérament ,  Ti- 
diosyncrasie,  les  cachexies  et  les  affections 
constitutionnelles  de  chaque  individu  ;  en  un 
mot,  de  tout  ce  qui  peut  appartenir  à  son  in- 
dividualité^ ayant  un  caractère  de  différencia- 
tion suffisant  pour  diversifier  spécifiquement 
les  éléments  toxiques  de  sa  suppuration.  N'ou* 
blions  pas,  enfin,  la  résultante  de  toutes  ces 
combinaisons  multipliées  et  en  quelque  façon 
catalysées  par  l'organisme^  qui  ne  cesse  jamais 
d'intervenir.  Or^  si  nous  voulions  résumer  les 
effets  de  cette  diversité  de  mode  d'action  de 
l'intoxication  purulente^  comme  nous  avons 
résumé  ces  modes  eux-mêmes,  nous  repro- 
duirions les  différentes  catégories  d'empoi- 
sonnement énumérées  et  analysées  dans  la 
discussion  qui  précède  ;  contentons-nous  d'en 
avoir  dressé  le  cadre*  d'en  avoir  rappelé  les 
grandes  coupes  à  travers  Timmense  variété  et 
l'inextricable  complexité  des  cas  particuliers, 
pour  conclure  à  la  nécessité  d'une  pluralité 
spécifique  des  éléments  toxiques  qui  les  pro- 
duisent. 

Pour  donner  une  forme  plus  concrète  et 
plus  explicite  aux  différentes  parties  de  cette 
étude,  je  crois  pouvoir  la  terminer  par  les 
conclusions  suivantes  : 

i°  La  suppuration  est  le  résultat  de  l'action 
organique,  chimique  et  mécanique  de  l'air  sur 
les  plaies  et  les  produits  sécrétés  à  leur  sur- 
face. 

2<»Le  pus  est  un  produit  direct  du  sang 
modifié  par  un  certain  degré  de  paralysie  or- 
ganique des  éléments  nerveux  et  vasculaires 
qui  le  versent  à  la  surface  de  la  plaie.  A  son 
état  de  pureté,  c'est  un  liquide  physiologique 
susceptible  de  se  mêler  sans  danger  au  sang, 
dont  il  n'est  qu'une  modification  caractérisée 


principalement  par  l'absence  de  la  fibrine. 
30  Les  altérations  du  pus  sont  le  produit  de 
deux  groupes  d'éléments  étiologiques  diffé- 
rents :  les  uns,  ayant  agi  déjÀ  comme  lae- 
teurs  de  la  suppuration,  déterminent,  par  la 
continuité  de  leur  action,  une  altération  chi- 
mique générale  de  ses  produits  à  leur  sortie 
des  surfaces  de  la  plaie  :  tels  sont  l'air  et  les 
différents  gaz  qui  entrent  dans  sa  compoeition 
normale  ;  les  autres,  comme  éléments  d'alté- 
rations spéciales,  introduisant  dans  la  compo- 
sition du  pus  des  substances  hétérogènes,  telles 
que  les  ferments  répandus  dans  l'air,  on  des 
éléments  pathologiques  fournis  par  l'organis- 
me et  associés  aux  éléments  ordinaires  de  la 
suppuration  des  tissus  :  les  uns  et  les  antres 
amplifiés,  modifiés  et  spécialisés  par  faction 
réductive  de  l'organisme. 

k"*  Les  différentes  altérations  dont  le  pas 
est  susceptible  ont  pour  effet,  par  leur  intro- 
duction incessante  dans  le  torrent  de  la  ciixo- 
latlon,  de  déterminer  une  série  d'altérations 
pathologiques  qui  varient  aux  différentes  épo- 
ques et  avec  les  différents  degrés  et  les  diflé- 
rents  modes  de  leur  action  ;  et  cette  action 
constitue  une  sorte  d'empoisonnement  auquel 
il  convient  de  conserver  le  nom  d'intùonca- 
tion  purulente. 

5<>  L'intoxication  purulente  agit  d'une  ma- 
nière constante  et  générale  sur  réconomîe 
entière  à  la  façon  de  tous  les  agents  toxiqaes; 
et  d'une  manière  spéciale,  par  le  transport  de 
ses  éléments  matériels  dans  les  différents  or- 
ganes, dont  ils  troublent  les  fonctions;  de 
cette  double  catégorie  d'accidents  naît  U 
symptomatologie  générale  et  spéciale  propre 
à  chaque  catégorie  d'intoxications. 

G"*  Les  provenances  diverses  et  le  mécanis- 
me différent  des  agents  d'intoxication  impli- 
quent la  pluralité  et  la  diversité  de  nature  de 
ces  agents,  dans  la  composition  desquels  deux 
sortes  d'éléments  se  trouvent  toujours  réu- 
nis :  les  éléments  de  la  sécrétion  physiologi- 
que des  plaies  et  leurs  éléments  spécifiques, 
les  uns  et  les  autres  combinés  entre  eux,  et 
multipliés,  amplifiés,  modifiés  et  rédoits  par 
l'action  spontanée  de  l'organisme. 

T*  Les  intoxications  purulentes  peuvent  être 
rapportées  à  deux  grandes  catégories,  aux  in- 
texications  simples  et  aux  intoxications  wm' 
posées^  les  unes  et  les  autres  pouvant  se  ma- 
nifester sous  la  forme  aiguë  et  sous  la  forma 
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chronique^  mais  toujours  et  dans  tous  les  cas 
EOQDQises  à  la  même  loi  d'association  des  élé- 
ments spécifiques  qui  y  interviennent. 

8^  L'ensemble  des  cas  que  l'intoxication 
purulente  est  susceptible  de  produire  peuvent 
être  réunis,  classés  et  coordonnés  suivant  une 
fiérie  dite  série  étiologique,  comprenant  tous 
les  degrés  et  tous  les  modes  de  Tintoxicaiion 
purulente  :  les  premiers  (degrés]  résultant  de 
la  somme  d'action  absolue  variable  en  inten- 
sité et  en  durée  de  Tintoxication  ;  les  seconds 
(les  modes)  de  la  connivence  des  éléments 
spécifiques  qui  associent  leur  action  à  celle 
de  l'intoxication  physiologique  et  combinent 
leurs  éléments  avec  les  éléments  de  celte  der- 
Dîère. 

9<»  Les  effets  éloignés  de  tous  les  genres 
d'intoxication  purulente  sur  l'organisme,  lors- 
qu'ils sont  longtemps  entretenus  et  suffisam- 
ment répétés^  ont  pour  résultat  de  créer  des 
cachexies  permanentes  individuelles^  lesquel- 
les sont  susceptibles  de  se  transmettre  héré- 
ditairemeut  et  de  se  perpétuer  de  race  en 
race^  comme  des  traces  indélébiles  de  leur 
origine. 

Dans  une  seconde  partie  de  ce  travail,  qui 
en  sera  la  partie  pratique^  comme  celle-ci 
n'en  est  que  la  partie  théorique  ou  scienti- 
fique^ je  chercherai  à  poser  les  principes  et 
les  règles  à  l'aide  desquels  il  sera  possible  de 
prévenir,  de  neutraliser  ou  de  combattre  les 
différents  effets  de  l'intoxication  purulente. 

M.  Jules  Guérin  aborde  ensuite  la  thérapeu- 
tique de  cette  affection. 

Suivant  lui,  la  thérapeutique  de  l'intoxica- 
tion purulente  doit  s'adresser  aux  trois  pério- 
des qu*il  a  établies  dans  l'étude  de  cette  ma- 
ladie, et  comprend  principalement  trois  ordres 
de  moyens  : 

i<>  Moyens  propres  à  prévenir  l'altération 
du  pus; 

2^  Moyens  propres  à  empêcher  la  pénétra- 
tion du  pus  altéré  ; 

3"*  Moyens  propres  à  combattre  et  à  neu- 
traliser l'intoxication. 

Le  premier  ordre  de  moyens  comprend  tous 
ceux  qui  sont  capables  de  prévenir  l'altération 
du  pus  et^  par  conséquent^  ceux  qui  ont  pour 
effet  de  prévenir  la  formation  du  pus.  Telle 
est  la  méthode  opératoire  dite  métliode  sous- 
cutanée,  qui  a  pour  résultat  certain,  selon 


M.  Jules  Guérin^  de  prévenir  toute  inflamma- 
tion suppurative. 

D'autres  moyens  qui  procèdent  de  la  même 
idée,  et  qui  aboutissent  à  un  résultat  analo-  ' 
gue^  sont  l'écrasement  linéaire,  la  cautérisa- 
tion, les  divers  moyens  de  réuDÎon,  et  surtout 
de  réunion  immédiate. 

Pour  ramener  les  plaies  ouvertes  et  fatale- 
ment condamnées  à  éprouver  les  phénomènes 
de  la  suppuration,  pour  les  ramener  aux  con- 
ditions des  plaies  sous-cutanées,  M.  J.  Guérin 
a  imagioé  et  perfectionné  la  méthode  do  trai- 
tement par  occlusion  pneumatique. 

Cette  méthode  a  pour  effet,  dans  les  plaies 
susceptibles  d'être  mises  en  rapport,  d'en  pro- 
voquer la  réunion  médiate,  de  réduire  consi- 
dérablement la  surface  suppurante,  et  d'arrêter 
la  suppuration  à  sa  première  période. 

M.  J.  Guérin  fait  remarquer  toutefois  qu'il 
est  rare  de  trouver  des  plaies  dont  on  puisse 
rapprocher  et  affronter  exactement  les  bords 
de  manière  à  leur  procurer  tous  les  bénéfices 
de  l'occlusion  pneumatique.  Mais,  lorsqu'on  a 
la  chance  de  rencontrer  une  plaie  qui  ne  soit 
pas  très-étendue^  la  suppuration  est  très-mi- 
nime, et  les  bourgeons  charnus  se  dévelop- 
pent au  bout  de  très-peu  de  jours. 

i*"  Les  moyens  propres  à  prévenir  l'altéra- 
tion des  liquides  purulents  sont  les  pansements 
avec  l'alcool,  avec  les  antiseptiques,  les  désin- 
fectants, la  cautérisation;  enfin,  et  surtout, 
l'aspiration,  qui  fait  partie  intégrante  de  l'oc- 
clusion pneumatique  et  qui  peut  utilement 
être  combinée  avec  le  drainage. 

^o  Les  moyens  propres  à  empêcher  le  pus 
contaminé  de  pénétrer  dans  l'économie  con- 
sistaient auu*efois  dans  les  balsamiques,  les 
excitants,  les  toniques  sous  forme  d'onguents, 
de  pommades,  etc.  Nous  avons  aujourd'hui  un 
moyen  plus  certain  et  plus  efficace  dans  l'as- 
piration continue,  qui  détermine  dans  les  li- 
quides de  la  surface  de  la  plaie  un  mouvement 
contrahre  à  celui  de  l'absorption,  qui  les  en- 
lève de  la  surface  traumatique  et  les  porte  in- 
cessanoment  au  dehors.  Mais,  pour  que  l'aspi- 
ration produise  ses  bons  résultats,  il  faut 
qu'elle  se  fasse  de  manière  à  ne  pas  mettre 
obstacle  à  la  libre  communicatiun  de  l'appa- 
reil avec  la  surface  de  la  plaie,  et  que  celui-ci 
ne  soit  pas  appliqué  sur  une  collection  puru- 
lente secondaire,  par  exemple  un  phlegnaon 
profond;  car,  dans  ce  cas,  la  compression 
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exercée  par  Tappareil  favoriserait^  aa  cod* 
traire,  l'absorption  du  pus. 

3*  Les  moyens  propres  à  combattre  les  ac- 
cidents d'intoxication  doivent  remplir  deux 
conditions  :  i'*  éliminer  le  poison  ;  2«  le  neu- 
traliser. Ces  moyens  doivent  être  mis  en  usage 
dès  le  début  de  la  période  que  M.  Jules  Gué- 
rtn  appelle  prémonitoire,  et  qui  précède 
l'époque  à  laquelle  les  chirurgiens  ont  l'ha- 
bitude de  faire  commencer  Tintoxication  pu* 
rulente. 

Ces  moyens  sont  :  Touverture  des  abcès  ou 
phlegmons,  l'aspiration  des  liquides  altérés  où 
puise  Tabsorption,  les  vomitifs,  les  purgatifs 
salins  administrés  tous  les  deux  ou  trois  jours 
pour  combattre  les  phénomènes  d'embarras 
gastrique  qui  accompagnent  le  début  de  l'in- 
toxication purulente. 

Enfin,  dans  la  période  où  se  manifestent  des 
accès  intermittents  de  nature  pernicieuse,  il 
importe  de  donner  le  sulfate  de  quinine  et 
de  soutenir  l'économie  à  l'aide  des  prépara- 
tions dé  quinquina  et  des  stimulants  tels  que 
le  vin  chaud,  etc. 

Dans  les  intoxications  composées,  c'est-à- 
dire  qui  sont  doublées  d'un  élément  étranger 
tel  que  cachexies,  tubercules^  cancer,  etc.,  il 
faut  introduire  dans  la  thérapeutique  des  élé* 
ments  en  rapport  avec  la  complication  spé- 
ciale :  l'iode,  Tarsenic,  etc. 

S'il  existe  des  collections  liquides  chroni- 
ques dans  la  poitrine,  le  ventre,  des  abcès  par 
eongestion,  etc.,  il  y  a  une  indication  essen- 
tielle à  remplir,  qui  est  d'évacuer  la  collec- 
tion à  l'abri  du  contact  de  l'air  et  d'empêcher 
l'air  de  pénétrer  dans  la  cavité  naturelle  ou 
accidentelle  ;  car  l'entrée  de  l'air  a  pour  effet 
d'altérer  à  la  fois  le  liquide  et  les  parois  de  la 
cavité. 

En  résumé,  dit  en  terminant  M.  J.  Guérin, 
la  thérapeutique  de  l'intoxication  purulente 
comprend  trois  indications  à  remplir  : 

io  Éviter  la  formation  du  pus  au  moyen  de 
la  méthode  sous-cutanée  ;  —  diminuer  la  sup- 
puration à  l'aide  de  l'occlusion  pneumatique 
combinée  avec  divers  autres  moyens  ; 

2»  Empêcher  la  pénétration  du  pus  dans 
l'économie  à  l'aide  de  l'aspiration  continue 
seule  ou  combinée  avec  le  drainage  ; 

S""  Enfin,  attaquer  l'intoxication  dès  la  pé- 
riode prémonitoire  à  l'aide  des  vomitifs,  des 
purgatifs  ;  neutraliser  le  poison  à  l'aidé  du  sul 


fate  de  quinine  et  des  préparations  de  quin- 
quina, qui  s'ajouteront  d'ailleurs  aux  aatra 
moyens  propres  à  restaurer  et  à  corroboirer 
l'organisme. 

—  M.  Verneuil  dit  que  M.  J.  Guérin  a  rai- 
son de  soutenir  que  la  pyoémie  ne  commence 
pas  avec  le  premier  frisson,  mais  qu^elIe  pré- 
cède la  manifestation  des  phénomènes  géoÊ- 
raux.  M.  Verneuil  est  donc  d'accord  avec 
M.  J.  Guérin  pour  admettre  une  période  |»é- 
paratoire  caractérisée,  entre  autres  phénoiDè- 
nes,  par  des  symptômes  d'embarras  gutri- 
que.  Seulement  M.  J.  Guérin  n'a  dit  en  cék 
rien  de  nouveau  ;  il  y  a  trois  ans  au  moins  que 
M.  Verneuil  professe,  que  la  septicémie  pré- 
cède la  pyoémie  et  ouvre,  en  quelque  sorte, 
la  porte  à  l'infection  purulente.  M.  J.  Guérin 
ne  serait  donc  pas  en  droit  de  s^altribuer  le 
mérite  d'avoir,  le  premier,  signalé  ce  point  de 
vue  d'ailleurs  important. 

M.  J.  Guérin  est  heureux  de  se  trouver  d'ac- 
cord sur  ce  point  avec  M.  Verneuil^  mais  il  ne 
saurait  admettre  la  distmction  que  M.  Ver- 
neuil cherche  à  établir  entre  la  septîcéiiue  et 
la  pyoémie. 


ACADËMII  DES  SCIENCES. 

Séance  du  20  mars  1871. 

raÉSIDENCE  DE  M.  PATE. 

AeellmaUitloii.  —  M.  le  général  Morin 
lit  une  note  intitulée  :  Sur  les  progrès  de 
r acclimatation  du  cinchona  offidnalis  à 
Vik  de  la  Réunion. 

J'ai  fait  connaître  à  TAcadémie,  dans  sa 
séance  du  27  décembre  1869,  les  premiers  ré- 
sultats des  essais  du  cinchona  vfficinalis  à 
rile  de  la  Réunion,  entrepris  par  mon  fils  et 
par  M.  le  docteur  Vinson,  à  l'aide  de  graines 
dont  les  premières  m'avaient  été  remises,  fe 
•26  mars  1866,  en  séance,  par  M.  Decaisne. 

Ces  essais  se  continuent  avec  succès  par 
des  envois  successifs  de  graines  que  j'ai  obte« 
nues  principalement  de  l'obligeance  du  savant 
M.  Van  Gorkum,  directeur  des  cultures  à 
Batavia,  et  par  l'intermédiaire  de  M.  Duchesoe 
de  Bellecour,  consul  général  de  France  à  Ba- 


X 


ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


689 


tavia,  et  de  M.  Auber,  vice-coDSOl  à  Pointe- 
de-Galles. 

La  dernière  malle  de  la  Réanion  m'a  apporté 
Tétat  suivant  des  cultures,  à  la  date  de  jan- 
vier 1871. 

RELEVÉ  DES  PLANTATIONS  DE  QUINQUINA  A  t'iLE 
~DE    LA    RÉUNION    PROVENANT   DES   GRAINES 
INTRODUITES  PAR  M.  ED.  MORIN. 

A  ScUazie,  à  l',200  mètres  cTaimude.  ^ 
fit  pieds  de  cinehona  officinaliSy  qui  ont  pu 
être  sauvés  par  M.  Yinson^  du  premier  semis, 
en  mai  1866,  viennent  à  merveille,  et  ont 
atteint  5  mètres  de  hauteur. 

Ce  gui  semble  prouver  parfaitement  leur 
complète  acclimatation,  c'est  que,  pour  la  pre- 
mière fois,  ils  sont  en  ce  moment  couverts  de 
fleurs.  Il  n'est  pas  probable  que,  cette  année, 
les  fleurs  soient  fécondées  ;  mais  Ton  peut  es- 
pérer  que,  dans  un  an,  on  pourra  commencer 
à  récolter  des  grains.  Les  pieds  ont  actuelle^ 
ment  quatre  ans  et  sept  mms. 

Ilet  à  Guillaume,  à  1,000  mètres  cTalH- 
tude,  —  2  pieds  de  cinehona  offkina4is, 
qui  ont  quatre  ans  et  demi.  Ils  sont  d'une 
trèS'belle  venue  et  atteignent  li  mètres  de 
hauteur. 

35  pieds  de  cinehona  calisaya,  qui  vien- 
nent parfaitement.  Ils  sont  Âgés  de  deux  ans 
et  demi,  et  ont  en  uQoyenne  70  centimètres 
de  hauteur. 

Observations.  -^  Quelques  boutures  ont 
été  faites  dernièrement,  en  en  prenant  les 
sujets  sur  les  cinchonas  les  plus  ftgés.  Elles 
viennent  à  merveille,  ce  qui  prouve  que  le  cli- 
mat et  Taltitude  leur  conviennent.  On  va  mul- 
tiplier les  boutures  cette  année,  puisque  ce 
mode  de  reproduction  réussit  bien. 

Âu  Brûlé,  à  i,200  mètres  d'altitude.  — 
2  pieds  de  cinehona  calisaya^  ayant  près  de 
trois  ans  et  demi,  ont  2  mètres  de  hauteur. 

jiu  Jardin  de  la  Société  d'acclimatation. 

—  Ul  pieds  de  cinehona  des  variétés  calisaya 
^iQXfMnaUs,  ayant  sept  mois,  ont  été  dis- 
tribués à  des  propriétaires  des  parties  hautes 
de  l'Ile. 

A  Saint'Leu^  à  1,200  mètres  d^ altitude. 

—  6  pieds  de  cinehona  calisaya,  ayant  deux 
aps  et  demi  et  2  mètres  de  hauteur. 

/i5  pieds  de  cinehona  calisaya,  ayant  sept 
mois»  atteignent  en  moyenne  15  centimètres 
de  hauteur.. 


jiu  Brûlé,  à  800  mètres  d^altitude.  — 
31  pieds  de  cinehona  calisaya,  ayant  sept 
mois  et  venant  bien. 

On  croit  cependant  que  cette  altitude  n*est 
pas  suffisante,  et  Ton  se  propose  de  les  trans- 
planter plus  haut. 

Total  :  ^Zli  pieds. 

Cet  état  démontre  suffisanmient  que  raocli- 
matation  du  précieux  végétal  dans  nie  de  la 
Réunion  doit  être  considérée  comme  une 
question  résolue. 

J'ajouterai  que  des  envois  de  graines  ont 
été  faits  par  M.  Ed.  Morin  au  consui;de  France, 
à  Madagascar,  pour  propager  aussi  le  dn^ 
chona  offidnalis  dans  cette  lie,  dont  le  litto- 
ral est  rendu  si  insalubre  par  les  fièvres  palu- 
déennes, et  pour  placer  ainsi  le  remède  à 
proximité  du  mal. 

Séance  du  8  avril  i  871 . 

Du  traltemeni  des  firactnrea  des 
membree  par  mvmmm  à  fe«,  par  M.  Sé- 

dillot.  —  Il  s'agit  d'une  simple  note  qui 
accompagne  l'envoi  d'un  opuscule  intitulé 
Chirurgie  de  guerre.  L'auteur  a  divisé  son 
travail  en  trois  parties  principales.  La  première 
est  consacrée  à  des  généralités  sur  les  indica- 
tions, les  ressources,  les  procédés  et  la  valeur 
des  trois  grandes  méthodes  employées  dans  le 
traitement  des  fractures  des  membres,  et  dé- 
signées sous  le  nom  de:  A,  conservation; 
B,  résections  articulaires;  G,  amputa^ 
tions. 

A.  Les  faits  les  plus  authentiques  et  les 
plus  multipliés  démoAtrent  l'immense  supé- 
riorité de  la  conservation,  qui  doit  être  le  but 
incessant  des  chirurgiens.  Cette  méthode  a 
donné,  à  la  cuisse,  des  guérisons  plus  nom- 
breuses et,  ce  qui  surprendra  au  premier 
abord,  plus  rapides  que  l'amputation.  Les 
plaies  de  la  main,  par  trajet  de  balle,  et  sur- 
tout celles  du  pied,  se  consolident  spontané- 
ment avec  une  remarquable  facilité. 

Nous  avons  étudié,  dit  M.  Sédillot,  avec 
beaucoup  d'attention,  les  résultats  de  l'occlu- 
sion complète  et  de  l'immobilisation  des  frac* 
tures  compliquées  de  plaies  que  notre  ancien 
et  vénéré  chef  de  la  chirurgie  militahre,  l'illus- 
tre Larrey,  avait  si  hardiment  proposées  et 
appliquées.  Les  objections  qui  avaient  ftit 
renoncer  à  ce  genre  de  traitement  ne  s'appli- 
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qneraient  pas,  croyons-noDs^  au  cas  où  it  pré- 
sente de  véritables  avantages,  et  il  y  aurait 
probablement  lieu  de  reviser  i*opinion  adop- 
tée aujourd'hui  à  ce  sujet. 

B.  Les ,  grandes  résections  articulaires  ont 
été  généralement  abandonnées,  à  Texception 
de  celles  de  Tépaule,  en  raison^de  leur  insuc- 
cès et  de  leurs  dangers.  De  meilleures  condi- 
tions de  salubrité,  des  appareils  perfectionnés 
et  la  possibilité  de  soins  continus,  feront  pro- 
bablement cesser  cette  proscription.  Les  ré- 
sections comptent  parmi  les  plus  brillantes 
opérations  de  la  chirurgie,  et  les  guérisons 
qu'on  en  obtient  dans  la  pratique  civile  mon- 
trent les  avantages  qu'on  en  retirera  certai- 
nement un  jour  à  l'armée. 

G.  Nous  avons  nommé  amputation  du 
bras,  au  lieu  d'élection^  celle  que  Ton  pra- 
tique au  niveau  de  Tempreinte  deltoldienne. 
Le  bras^  dans  cette  région,  est  peu  volumi- 
neux^ dépourvu  de  faisceaux  musculaires  iso- 
lés^ et  l'amputation  y  a  produit  des  guérisons 
exemptes  d'accidents,  très-promptes  et  très- 
nombreuses. 

Nous  avons  admis  que  l'encombrement  et 
rinsalubrilé  des  locaux  devaient  prendre  une 
grande  part  aux  dangers  et  à  la  mortalité  des 
amputations  secondaires^  et  nous  avons  fait 
appel,  sur  ce  sujet,  à  de  nouvelles  recher- 
ches. 

Quoique  les  questions  soulevées  par  la  chi- 
rurgie de  guerre  soient  inépuisables,  on  ne  peut 
méconnaître  les  remarquables  progrès  qui  ont 
été  accompliSi  et  l'unanimité  à  laquelle  on 
est  arrivé  sur  les  ^vMm  ]«8  plus  importants. 
Tous  les  chirurgiens  acceptent  aujourd'hui 
comme  des  vérités  démontrées  : 

1^  La  supériorité  de  la  doctrine  de  la  con- 
servation des  membres,  si  judicieusement 
soutenue  et  adoptée^  dans  le  siècle  dernier^ 
par,  notre  glorieuse  Académie  de  chirurgie. 

2«  On  ne  conteste  plus  le  précepte  de  ne 
pratiquer  aucune  amputation  discutable,  les 
doutes  devant  tourner  au  profit  de  la  conser- 
vation. Aussi  avons-nous  pu  dire,  avec  l'as- 
sentiment des  plus  hautes  autorités  :  Toute 
amputation  d*une  nécessité  douteuse  est 
contre-indiquée. 

8*  L'accord  est  complet  sur  l'urgence  d'exé- 
cuter, sur  le  champ  de  bataille,  ou  immédia- 
tement avant  l'apparition  de  la  fièvre,  toutes 


les  résections  ou  amputations  reconnues  mdis- 
pensables. 

U^  Le  danger  des  amputations  secondaires, 
ou  pratiquées  pendant  la  période  inflam- 
matoire^ ne  rencontre  pas  de  contradicteurs. 

S^  Les  immenses  périls  de  T  encombrement 
des  hôpitaux,  baraquements,  maisons  et  lo- 
caux, bientôt  infectés  et  infectieux,  préoceu- 
pent  tous  les  esprits. 

&'  La  dissémination  des  bîéssés  est  déclarée 
le  moyen  le  plus  sûr  de  prévenir  et  de  com- 
battre les  endémies  et  les  épidémies  infec- 
tieuses. 

V  Le  concours  des  médecins  civils  an  trai- 
tement des  blessés  est  une  mesure  qu'impose 
l'insuffisance  numérique  du  corps  militaire  de 
santé. 

8<»La  création  d'ambulances  poorvoesde 
ressources  proportionnées  à  la  grandeur  des 
services  qu'elles  sont  appelées  à  rendre,  et 
qu'on  est  en  droit  de  leur  demander,  n'est 
plus  qu'une  affaire  de  temps. 

^  Enfin  personne  n'oserait  prétendre  que, 
au  lieu  de  confier  la  direction  des  seconrs 
chirurgicaux  aux  hommes  qui  possèdent  là 
capacité  et  l'expérience,  on  doit  la  laisser 
entre  les  mains  d'officiers  très-éclairés  et  très- 
dévoués,  nous  n'en  doutons  pas,  mais  entiàe- 
ment  étrangers  aux  services  sur  lesquels  ils 
ont  étendu  leur  autorité. 

Nous  ne  faisons  qu'indiquer  quelques-unes 
des  questions  traitées  dans  cette  première 
partie  de  notre  travail. 

Dans  la  deuxième  partie,  nous  avons  étudié 
séparément  chaque  fracture  de  contiguné  et 
de  continuité,  et  nous  avons  rapporté,  com- 
paré et  analysé  les  observations  relatives 
aux  trois  méthodes  curatives,  de  manière  à 
offrir  des  moyens  certains  de  recherches,  de 
vérification  et  de  contrôle. 

Un  tableau  statistique  de  119  morts,  étaMi 
à  Bischwiller,  complète  ces  documents. 

Notre  troisième  partie  comprend  63  propo- 
sitions générales,  concernant  les  doctrines  et 
les  faits  dont  nous  nous  sommes  occupé,  soit 
pour  les  proposer  et  les  défendre,  soit  pour 
les  signaler  à  l'attention  et  au  jugement  de  nos 
confrères. 

L^Académie  a  toujours  accordé  un  si  grand 
intérêt  à  l'étude  et  aux  progrès  de  la  chirurgie 
de  guerre  que  nous  espérons  qu'elle  voudra 
bien  accueillir  favorablement  ce  travail. 
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IVole  relatiTe  à  l'emploi  dv  coUodlon 

rieiné  dans  le  traitement  du  choléra,  de  la 
fièvre  typhoïde,  de  Térysipèle,  de  la  colique 
de   plomb,  etc.^  par  M.  A.  Drouet.  —  Le 
choléra,  dit  Tauteur,  sévit  à  Saint-Péterabourg 
et  dans  quelques  parties  de  ntalie.  Le  simple 
badigeon  abdominal,  avec  30  ou  UO  grammes 
de  coUodion  riciné^  arrête  instantanément  le 
choléra  à  la  période  algide  :  les  vomissements 
sont  arrêtés  immédiatement;  la  diarrhée  en 
très*  peu  de  temps,  ainsi  que  les  crampes.  La 
réaction  commence  au  point  par  où  le  badi- 
geon a  été  commencé  ;  elle  est  complète  en 
deux  heures,  par  la  seule  action  du  collodion 
et  de  Teau  de  Sellz  ou  de  Teau  froide  en  guise 
de  tisane.  Le  collodion  provoque^  dans  la  cho- 
lérine  ou  le  choléra,  une  crise  sudorale  qui 
élimine  le  poison  cholérique  par  une  ezcré- 
tiou  cutanée.  Ces  résultais  ont  été  constatés 
dans  l'Inde  par  le  docteur  Tavel. 

L^efficacilé  du  collodion  riciné,  appliqué  en 
badigeon  sur  le  ventre^  est  encore  plus  mani- 
feste^  et  Ton  peut  la  constater  chaque  jour 
dans  Tattaque  hystérique^  la  fièvre  typhoïde, 
Térysipèle,  la  colique  de  plomb,  etc. 

Mur  l'examen  uàicroscoplquo  du  umng 
dans  le  scorbat,  observé  à  Paris  en  1871, 
par  M.  Laboulbène.  —  Voici  ce  que  Fauteur 
a  observé  : 

i^  Dans  les  cas  simples  de  purpura^  ordi- 
nairement le  sang  était  tout  à  fait  normal.  Les 
globules  rouges  ou  blancs  (hématies  ou  leu- 
cocytes) avaient  leur  aspect,  leurs  dimensions 
et  leurs  quantités  relatives  ordinaires.  Cepen- 
dant je  dois  noter  que  plusieurs  fois  j'ai 
trouvé  un  plus  grand  nombre  de  globules 
blancs  ou  leucocytes  dans  le  champ  du  mi- 
croscope que  dans  le  sang  normal. 

^  Chez  les  malades  qui  avaient  de  larges 
ecchymoses,  avec  ou  sans  les  gencives  fon- 
gueuses, le  sang  était  presque  toujours  pâle» 
moins  coloré  en  rouge  que  chez  les  sujets 
non  scorbutiques  où  je  Tai  examiné  par  com- 
paraison. Le  nombre  des  globules  blancs  ou 
leucocytes  était  augmenté,  et  cela  dans  une 
proportion  notable.  Ta!  compté  quinze,  vingt, 
vlogt-huit  et  jusqu'à  trente  globules  blancs 
dans  le  champ  du  microscope,  en  observant 
avec  Tobjectif  5  et  Toculaire  I  du  microscope 
deNachet. 
Oes  leucocytes  offraient  des  dimensions  va- 


riant de  8  millièmes  à  i  centième  de  millimètre 
(O»-,  008  à  0-*,  01)  de  diamètre.  Ils  présen- 
taient des  expansions  sarcodiques  très-mani- 
festes. 

Un  fait  sur  lequel  Je  dois  insister,  c^est  la 
présence  d'une  quantité  notable  et  constante 
de  globulinB,  ou  leucocytes  nucléaires,  tantôt 
disséminés ,  plus  souvent  réunis  en  amas  peu 
réguliers.  Dans  tous  les  cas  de  scorbut  et 
chez  les  malades  des  deux  sexes,  j*ai  trouvé 
ces  éléments  analomiques  augmentés  de  nom* 
bre. 

3^  Le  sang  retiré  des  gencives  m^a  offert  les 
mêmes  caractères  que  le  sang  retiré  du  doigt, 
à  part  la  présence  de  vibrions  provenant  de 
la  bouche. 

Dans  toutes  mes  observations,  j'ai  eu  le 
soin,  après  avoir  piqué  le  doigt  du  malade,  de 
ne  prendre  sur  la  lame  du  verre  que  l'extré- 
mité de  la  gouttelette  formée.  J^ai  une  fois 
trouvé  Faspect  crénelé  des  globules  rouges, 
mais  cela  provenait  de  la  sueur  du  malade 
qui  avait  appuyé  son  doigt  humide  sur  la  pla- 
que porte- objet  ;  je  m'en  suis  assuré  par  une 
seconde  observation  démonstrative. 

Je  dois  constater  enfin  que,  dans  la  majo- 
rité des  observations  que  j'ai  faites,  lorsque 
je  revoyais  les  préparations  après  les  avoir 
laissées  reposer  pendant  un  temps  assez  long, 
je  trouvais  de  très-fines  fibrilles  dans  le 
champ  du  microscope,  fibrilles  dues  à  la 
coagulation  fibrineuse  du  sang. 

Je  conclus  de  ces  observations  : 

V  Que,!  (ians  le  sang  des  scorbutiques,  le 
nombre  des  globules  blancs  ou  leucocytes  a 
augmenté  en  proportion  notable,  tant  pour 
les  leucocytes  ordinaires  que  pour  les  leuco- 
cytes nucléaires  ou  globulins. 

2»  Que  cette  augmentation  de  proportion 
des  leucocytes  ne  me  parait  point  assez  carac- 
téristique pour  être  regardée  comme  propre 
au  scorbut,  car  on  Tobserve  dans  un  grand 
nombre  d*états  pathologiques  et  de  maladies 
diverses,  surtout  de  Tordre  des  maladies 
générales. 

Z^  La  coagulation  fibrillaire  de  la  fibrine 
est  facile  à  apercevoir  dans  le  sang  des  scor- 
butiques. 

Séance  du  10  avril  1871. 
ObserratloBS  de  Bostalgle  pendant  le 

siège  de  Paris,   par   M.    £•  Decaishe.   — 
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«...  Tout  le  monde  sait  que  les  habitants  des 
pays  de  montagnes  transplantés  hors  du  pays 
natal  contractent  facilement  la  nostalgie.  Qui 
n*a  entenda  parler  du  fameux  air  du  Ranz  des 
vaches  et  de  son  pouvoir  magique?  Les  gens  de 
l'Auvergne  et  de  la  Savoie  qui  habitent  Paris 
font  cependant  exception  à  la  règle.  Je  me  suis 
demandé  s'il  ne  serait  pas  possible  de  trouver 
la  cause  de  celte  immunité^  dans  ce  fait  qu'ils 
sont  en  général  Apres  an  gain,  viennent  presque 
tous  dans  la  grande  ville  pour  y  faire  fortune,  et 
soDt  soutenus  dans  leurs  rudes  travaux  par 
la  certitude  de  revoir  le  pays  natal  et  d'aller 
y  vivre  de  leurs  économies.  On  pourrait  peut- 
être  en  dire  autant,  comme  le  pense  le  doc- 
teur Descuret^  des  exilés  politiques  que  la 
nostalgie  atteint  aussi  rarement,  et  que  Tes- 
poir  des  retours  de  la  fortune  et  du  triomphe 
déûDitif  de  leur  cause  encourage  dans  leurs 
convictions  et  leur  résistance. 

«  Certains  peuples  sont-ils  plus  sujets  que 
d'autres  à  la  nostalgie?  On  a  dit  que  le  Fran- 
çais Tétait  moins.  Gela  tient  peut-être,  dit 
Tauleur  que  nous  venons  de  citer,  à  ce  que 
l'air  natal  est  partout  en* France,  tandis  que, 
privé  du  lien  qui  nous  unit,  rAnglais,  i* Alle- 
mand, ntalien,  le  Suisse,  se  montrent  plus 
exigeants:  il  leur  faut  leur  ville,  leur  canton, 
leur  demeure  habituelle. 

c(  La  nostalgie  n'est  pas  rare  à  bord  des 
bâtiments  de  l'État,  et  les  armées  en  campa- 
gne y  sont  quelquefois  exposées.  Au  commen- 
cement de  Tan  II,  l'armée  du  Rhin  en  fnt 
atteinte»  ainsi  que  Tannée  des  Alpes  en 
Tan  VIII.  La  nostalgie  régna  aussi  épidémi- 
quement  en  1813  sur  nos  soldats  à  Mayence. 

c(  NousTavons  àéjk  dit,  les  causes  de  la  nos- 
talgie sont  complexes  et  nos  observations 
nous  Tont  sursdtondamment  prouvé.  Pour 
nous  servir  du  langage  barbare  des  phrénolo- 
gistes,  elle  aurait  sa  source  soit  dans  VhcUH- 
tativitéy  soit  dans  Vaffectionivité,  soit  dans 
VhdbitudMté,  Le  sens  de  ces  trois  mots, 
malgré  leur  étrangeté,  n'a  pas  besoin  d'être 
expliqué. 

«  Les  obsei*vations  que  nous  avons  choisies 
parmi  celles  que  nous  possédons,  pour  leur 
donner  place  dans  cette  Note,  démontrent 
assez  bien  ce  que  nous  venons  d'avancer. 

«  Première  observation,  —  Dans  les  der- 
niers jours  d'octobre  1870,  je  fus  appelé  à 
donner  des  soins  à  un  vieillard  de  soixante- 


cinq  ans,  cultivateur  des  environs  de  Fuis, 
réfugié  dans  un  hôtel  du  faubourg  Saînt-Oer- 
main^  depuis  l'investissement. 

«  Sa  fenune.me  dit  que,  depuis  le  jour  où  aoB 
mari  a  quitté  sa  maison  pour  venir  habiter 
Paris,  il  a  été  pris  d'une  sonïbre  tristesse  ;  que, 
de  gai  et  causeur  qu'il  était,  il  est  devenu  ta- 
citurne et  inquiet.  Il  a  perdu  tout  appétit.  La 
fièvre  le  prend  deux  ou  trois  fois  par  jonr^  et 
son  sommeil,  quand  il  en  a,  est  interrompa 
par  des  cauchemars.  Il  a  maigri  considérable- 
ment, a  parfois  la  diarrhée,  et  se  refuse  àtont 
exercice  et  à  toute  sortie.  Sa  fenmie  pense 
que  cet  état  est  le  résultat  du  chagrin  qu'il 
ressent  d'avoir  quitté  sa  maison,  et  surtout 
ses  occupations  ;  mais  elle  ajoute  qu^elle  a  en 
beau  Tinterroger  èi  ce  sujet,  elle  n*a  jamais 
pu  obtenir  de  lui  aucun  aveu. 

«Le  jour  où  je  vis  le  malade  pour  la  pre- 
mière fois,  il  venait  d'avoir  une  syncope  asKs 
longue,  et  c'était  à  cette  occasion  qu'on  m'a- 
vait appelé. 

«  Quand  j'arrivai,  mon  homme  était  revenu 
à  lui  ;  mais  je  constatai  facilement  une  grande 
anémie,  des  bruits  anormaux  du  cœur^  et  une 
altération  profonde  de  la  face.  Resté  seul  avec 
lui,  je  Tinterrogeai  longuement  sur  sa  santé; 
il  me  répondit  avec  beaucoup  d'intelligenoe  et 
de  lucidité.  J'arrivai  enfin  à  lui  parler  de  sa 
maison,  de  sa  nouvelle  situation  et  de  ses 
andennes  occupations.  A  peine  eus-je  pre- 
noncé  ce  dernier  mot  qu'il  se  renferma  dans 
un  mutisme  complet,  et  il  m%  fut  impossible 
pendant  plus  de  dix  minutes  d'en  tirer  une 
parole  .Je  ne  me  décourageai  point,  j'insistd 
longtemps,  et  je  finis  par  lui  dire  t[ue  je  pour- 
rais peut-être  avoir  quelques  renseignements 
à  lui  donner  sur  Télat  où  se  trouvait  en  ce 
moment  sa  petite  propriété.  Je  vis  bientôt 
son  visage  prendre  de  Taoimation,  ses  yenx 
se  ranimer,  sa  voix  s'entrecouper  de  sanglots, 
et  il  me  conta  tous  ses  chagrins  avec  beau- 
coup d'éloquence.  Je  le  quittai  au  bout  de 
trois  quarts  d'heure,  après  avoir  écrit  une 
prescription,  et  promettant  de  le  revoir  dans 
quelques  jours. 

«  A  ma  seconde  visite,  c'est-à-dire  quatre 
jours  après,  je  trouvai  mon  malade  avec  une 
diarrhée  intense  que  n'avaient  pu  arrêter  ni 
le  diascordium,  ni  Textrait  d'opium,  ni  le  lan» 
danum  en  lavements.  Je  constatai,  en  outre, 
I  une  pneumonie  contre  laquelle   j'employai 
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sans  saccès  les  vésîcatoires  et  le  kermès.  Le 
malade  mourut  quelques  jours  après. 

«  A  part  quelques  douleurs  rhumatismales 
musculaires^  cet  homme  n'avait  jamais  été 
malade  auparavant. 

«  Deuxième  observation.  —  Pierre  B**% 
mobile  du  Morbihan^  à  Paris  depuis  Tinveetis- 
■ement^  est  âgé  de  vingt-trois  ans,  et  je  le  vois 
pour  la  première  fois,  quelques  jours  après  la 
capitulation  de  Paris^  dans  une  ambulance 
privée  dont  j'étais  le  médecin.  La  lettre  déli- 
vrée par  l'Intendance  porte  :  fièvre. 

ec  Après  avoir  examiné  mon  malade,  je  pus 
ine  convaincre  quMI  ne  s'agissait  là^  ni  d'une 
maladie  de  poitrine,  ni  d'une  fièvre  typhoïde, 
ni  d'une  fièvre  intermittente,  et  je  soupçon- 
nai la  nostalgie.  Je  lui  parlai  de  son  pays  que 
je  connais  un  peu,  j'entrai  même  dans  quel- 
ques détails,  et  je  le  décidai  au  bout  de  deux 
jours  à  me  faire  des  confidences.  lime  raconta 
que,  pendant  les  trois  premiers  mois  du 
siège,  il  s'était  assez  bien  porté,  mais  qu'à 
partir  de  la  fin  de  décembre,  la  pensée 
do  pays  natal,  qui  ne  l'avait  jamais  quitté 
depuis  son  départ,  Tobsédait  de  plus  en 
plus,  et  l'avait  jeté  dans  le  dépérissement 
où  je  le  voyais.  Il  ajouta  qu'à  plusieurs  re- 
prises on  l'avait  dispensé  du  service  pour  des 
accès  de  fièvre  qui  ne  revenaient  pas  régu- 
lièrement, qu'il  avait  maigri  considérablement! 
perdu  l'appétit  et  le  sommeil,  et  qu'il  pleu- 
rait souvent  involontairement.  Il  ne  me  fut 
pas  difficile  de  constater  des  palpitations,  de 
Tintermittence  du  pouls  et  de  l'anémie.  Il  n'y 
avait  pas  de  diarrhée. 

«  Un  de  ses  camarades  du  même  pays  et 
du  même  bataillon,  qui  venait  lui  rendre 
visite,  m'a  dit  que,  sans  être  bien  robuste, 
mon  malade  était  ordinairement  en  bonne 
santé,  et  qu'il  l'avait  vu  dépérir  peu  à  peu, 
sans  pouvoir  se  rendre  compte  de  la  cause  de 
son  état,  et  sans  pouvoir  tirer  de  lui  aucun 
éclaircissement.  Il  ajouta  qu'en  butte  sou- 
vent aux  plaisanteries  de  ses  camarades,  il  ne 
leur  répondait  jamais. 

a  Je  soumis  immédiatement  Pierre  B*^àune 
bonne  alimentation,  au  fer,  au  quinquina  et  à 
divers  reconstituants,  et  je  lui  donnai  l'assu- 
rance qu'avant  quinze  jours  il  serait  renvoyé 
dans  son  pays. 

«  A  peine  la  semaine  était-elle  écoulée, 
que  le  pauvre  garçon  avait  repris  son  som- 


meil, une  assez  bonne  mine  et  un  appétit  re- 
marquable. Il  avait  encore  quelques  palpita- 
tions de  temps  en  temps. 

«  Dix  ou  douze  jours  après,  'Pierre  B**'' 
quittait  l'ambulance  pour  rentrer  chez  lui  avec 
une  santé  parfaite,  et  me  disant  que  ce  qui 
l'avait  tourmenté  depuis  son  départ  de  Breta- 
gne, c'était  la  crainte  de  mourir  à  Paris,  et 
de  ne  pas  être  enterré  auprès  de.  son  père  et 
de  sa  mère,  dans  le  cimetière  de  son  vil- 
lage. 9 

Séance  du  24  avril  1871 . 

M.  Egger  fait  une  lecture  sur  l'emploi  des 
termes  empruntés  à  la  langue  grecque.  (Voir 
aux  Fariétés.) 
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liéfT^oii  d'honneur.  —  Par  arrêté  du  chef 
du  pouvoir  exécutif^  en  date  du  17  juin,  ont 
été  nommés  ou  promus  dans  l'ordre  ;de  la 
Légion  d'honneur  : 

Au  grade  dofflcier  :  MM.  les  médecins 
de  1'*  classe  Suret  (32  ans  de  services,  7  cam- 
pagnes), et  Thierry  de  Maugras  (27  ans  de 
services,  7  campagnes). 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Libert,  mé- 
decin major  (8  campagnes);  Roux,  médecin 
aidcrmajor  de  i^*  classe  (18  ans  de  services, 
4  campagnes);  Farcy,  médecin  aide-major 
(4  ans  de  services,  1  campagne);  Destival, 
médecin  aide-major  (1  an  de  services,  1  cam- 
pagne, 1  blessure);  Funk-Brentano,  docteur 
en  médecine. 

AMlstaBce  pvbllqae.  —  Le  président  du 
conseil  des  ministres,  chef  du  pouvoir  exécu- 
tif de  la  République  française; 

Vu  la  loi  du  f  0  janvier  1849  portant  orga- 
nisation de  Tadministration  générale  de  l'as- 
sistance publique  à  Paris,  et  l'arrêté  du  pré- 
sident de  la  République  en  date  du  24  avril 
suivant,  rendu  en  vertu  de  l'article  8  de  la 
loi; 

Vu  les  décrets  du  Gouvernement  de  la  dé- 
fense nationale  en  date  des  29  septembre 
1870  et  18  février  1871  ; 

Considérant  qu'il  y  a  lieu  de  prendre  des 
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mesures  immédiates  pour  donner  aux  divers 
services  de  Tassistance  publique  toute  Pim- 
pulsion  dont  ils  sont  susceptibles  ; 
Arrête  : 

Art.  l«^  En  attendant  qu'il  ait  été  pourvu^ 
8^11  y  a  lieu^  au  moyen  de  dispositions  légis- 
latives, à  la  modification  de  la  loi  organique 
du  10  janvier  18/19^  Tadministration  générale 
de  Tassistance  publique  sera  régie  d'après  les 
prescriptions  de  celte  loi. 

Le  conseil  de  surveillance  formé  en  vertu  de 
ra|ticle  i<'  de  la  loi  précitée^  tel  qu'il  existait 
au  3  septembre  dernier^  est  dissous  ;  il  sera 
procédé  sans  délai  h  une  nouvelle  élection 
des  membres  qui  doivent  le  composer. 

Les  décrets  des  29  septembre  1870  et 
18  février  1871  sont  rapportés. 

Art.  2.  Le  ministre  de  Tintérleur  est  chargé 
de  Texéaulion  du  présent  arrêté. 

Fait  à  Versailles,  le  25  juin  1871. 

A.  Thiers. 

Pour  le  ministre  de  Tintérieur  : 
Le  sous-secrétaire  d'État  y 
A. Calmon. 

Facnlté  de  médecine  de  Paris.  —  La 

réouverture  de  la  Faculté  de  médecine  a  eu 
lieu  le  12  juin  dernier  ;  les  cours  continueront 
jusqu'au  15  août^  et  les  examens  Jusqu'au  31 
du  même  mois. 

UM.  les  étudiants  pourront  prendre  cumu- 
lativement  les  inscriptions  de  novembre  1870^ 
janvier  et  avril  1871;  Tinscriplion  de  juillet 
sera  délivrée,  comme  à  Fordinaire,  le  15  de  ce 
mois.  Le  stage  ne  sera  exigé  que  pour  Tins- 
cription  de  novembre  1871. 

Les  concours  de  Tinternat  et  de  l'externat 
auront  lieu  à  l'époque  ordinaire^  c'est-à-dire 
en  octobre  prochain. 

Un  concours  pour  deux  places  d'aide  d'à- 
natomie  sera  ouvert  à  la  Faculté  le  2  novembre. 

Les  concurrents  aux  divers  prix  provenant 
des  dons  et  legs  faits  à  la  Faculté  de  méde- 
cine de  Paris  sont  prévenus  qu'en  raison  des 
circonstances^  la  date  du  !«'  juillet^  fixée  or- 
dinairement pour  les  déclarations  à  faire  au 
secrétariat  de  la  Faculté,  est  prorogée  au 
l«r  novembre  prochain. 

Les  élèves  de  la  Faculté  de  Paris  qui^  en 
raison  des  événements^  ont  passé  des  examens 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  se- 
ront admis  à  terminer  leurs  éludes  à  Paris,  à 


condition  qu'ils  n'aient  pas  subi  d'ajournement 
à  Montpellier. 

Thèses  eonteanes  à  la  FàealSé  de 
médecine    de    Paris    pendant   Vmmmé^ 

ISVO.  —  Paulet  (Félix).  Étude  sur  raceou- 
chement  provoqué. 

Reverdin  (Louis).  Étude  sur  l'aréthrotomie 
interne. 

Rigubert  (Louis).  Quelques  considérationi 
sur  l'urélbrotomie  interne. 

Desjardins  (Guillaume).  De  l'œdènae  idé- 
reux  et  syphilique  de  la  vulve. 

Ducos  (Joseph).  Essai  sur  faction  physiolo- 
gique de  l'ei^ot  de  seigle  et  son  emploi  dans 
les  accouchements. 

Soumise  (Armel).  Du  tétanos.  Pathogém'e. 
Traitement  par  l'hydrate  de  chloral. 

Petit.  De  la  grossesse  dans  ses  rapports 
avec  le  traumatisme. 

Ballaud  (Léonce).  Etudes  sur  l'empoisonne- 
ment  par  les  moules  et  autres  coquillages. 

Petit  (Arthur).  Folies  utérines. 

Bourneville  (Désiré).  Etude  de  Ihermométrie 
clinique  dans  l'hémorrhagie  cérébrale  e£  dans 
quelques  autres  maladies  de  l'encéphale. 

Darin  (Eugène).  Considérations  sur  l'héré- 
dité dans  la  folie. 

Genret  (Albéric).  De  la  paraplégie  des  can- 
céreux. 

De  Larembergue  (Félix).  Du  diagnostic  de 
la  variole  hémorrhagique. 

Mabeot.  Etude  de  la  rupture  de  rurèthre 
dans  la  contusion  du  périnée. 

Mole  (Léon).  Signes  précis  du  début  de  la 
convalescence  dans  les  maladies  aiguès. 

Trapenard.  Traitement  par  l'occlusion  des 
fractures  compliquées  de  jambe. 

Molinier  (Mars).  Essai  sur  les  fongus  villeux 
ou  angiomes  villeux  de  la  vessie. 

Constant  (Boghoss).  Recherches  sur  Taction 
physiologique  des  alcalins. 

Coqueret  (Henri).  Du  larmoiement. 

Hyver  (Harius).  Des  adénomes  du  sein. 

Cormack.  De  l'entrée  de  l'air  par  les  orifices 
béants  des  veines  utérines,  considérée  comme 
cause  de  danger  de  mort  subite  peu  de  temps 
après  la  délivrance. 

Langlois.  Essai  sur  l'alcoolisme  aigu  aux 
EtaU-Unis. 

Civatte  (P.  L.).  Parallèle  entre  les  différents 
procédés  de  détroncation. 


FAITS   DIVERS, 


693 


Laugier  (Maurice).  Des  héiuorthagies  liées 
au  rétrécissement  et  à  Touverture  des  voies 
biliaires  (canaux  hépatiques  et  cholédoques). 

Breuillard  (Charles).  De  Thyslérie  chez 
rhomme. 

Lecacheux  (Alfred).  De  Thydrate  de  chloral 
et  de  son  emploi  dans  les  accouchements. 

Loaisel  de  Sauloays.  Etude  des  complica- 
tions pulmonaires  et  laryngées  de  la  variole. 

Bulletin  hebdomadaire  des   déeèc  à 

p»rU.  —  Senoaine  du  1®'  au  7  juillet.  — 
Variole,  11  ;  scarlatine,  i  ;  rougeole,  2  ;  fiè- 
vre typhoïde,  22  ;  érysipèle,  1;  bronchite^  /t7; 
pneumonie^  35;  diarrhée,  22  ;  dyssenlerie,  12; 
angine  couenneuse,  2  ;  croup,  5  ;  affections 
puerpérales,  1;  autres  causes,  662.  Total,  803. 
A  Londres,  il  y  avait  eu,  dans  la  semaine 
précédente,  235  morts  par  variole»  16  par 
scarlatine,  12  par  rougeole,  3  par  choléra.  Le 
total  des  décès  avait  ét^  de  1328. 

Assemblée  naiionale.  —  M.  le  docteur 
Maure  vient  d'être  élu  représentant  par  le 
déparlement  des  Alpes-Maritimes. 

École  de  médecine  de  Tours.   —  Un 

congé  d'inactivité  de  six  mois  est  accordé,  sur 
sa  demande,  à  M.  Leclerc,  professeur  d'his- 
toire naturelle  et  matière  médicale  à  l'école 
préparatoire  de  médecine  et  pharmacie  de 
Tours. 

M.  Barnsby,  suppléant  à  l'école  prépara- 
toire de  médecine  et  pharmacie  de  Tours,  est 
chargé  du  cours  d'histoire  naturelle  et  matière 
médicale  à  ladite  école  pendant  la  durée  du 
congé  accordé  à  M.  Leclerc. 

I»7cée  de  liimofes.  —  M.  le  docteur 
Thouvenet  est  nonuné  médecin  adjoint  du 
lycée  de  Limoge!?,  en  remplacement  de  M.  le 
docteur  Bouteillouz,  démissionnaire. 

Prix.  —  La  Société  de  médecine,  chirur- 
gie et  pharmacie  de  Toulouse  propose  pour 
sujet  d'un  prix  à  décerner  en  1872  la  question 
suivante  : 

Des  dermatoses  dans  leurs  rapports  avec  les 
maladies  de  l'appareil  respiratoire. 

Le  prix  est  de  300  francs. 

Nous  regrettons  de  ne  pas  trouver  dans  la 
Revue  médicale  de  Toulouse,  numéro  de  juin 
1871,  l'indication  de  Tépoque  à  laquelle  les 


mémoires  devront  être  remis.  Nous  supposons 
qu'ils  doivent  êlre  remis  an  rédacteur-gérant 
de  la  Revue  médicale  de  Toulouse,  rue  Saint- 
Bomme,  39,  à  Toulouse,  peut-être  au  31  dé- 
cembre 1871. 

Morts  par  le  eliloral.  —  Les  faits  sui- 
vants sont  intéressante  h  signaler,  aujourd'hui 
que  l'emploi  du  chloral  tend  à  se  généraliser. 

On  lit  dans  le  Médical  Times  :  Nous  avona 
le  regret  d'annoncer  la  mort  de  M.  B.  Mel- 
dola,  chirurgien,  pratiquant  à  Victoria  parck, 
causée  par  une  dose  trop  élevée  d'hydrate  de 
chloral.  M.  Meldola  souffrait  d'une  affection 
du  cœur.  La  mort  d'un  autre  chirurgien, 
M.  £.  G.  Smallmann,  par  suite  d'une  dose  ac- 
cidentellement trop  élevée  d'hydrate  de  chlo- 
ral, a  été  également  publiée.  Le  fait  est  que  le 
chloral  a  été  pris  ou  administré  avec  trop  de 
confiance.  A  doses  élevées,  il  e&t  évidemment 
capable  de  produire  des  effets j  funestes,  et, 
lorsque  l'usage  en  est  prolongé  pendant  trop 
longtemps,  de  bons  observateurs  pensent  quMl 
peut  déterminer  des  altérations  dégénératives- 
dans  quelques  organes,  en  particulier  dans 
les  reins.  {Courrier  médical.) 

Moyen  d'olitenlr  les  champignons»  — 

Le  baron  Joseph  d*Hoogvorst,  de  Tincal,  vient 
de  trouver  une  manière  originale  et  facile  de 
produire  des  champignons  comestibles,  et  de 
s'en  procurer  une  récolte  constante. 

Il  dispose  dans  des  écuries  de  petites  cais- 
ses longues  de  1  mètre  et  larges  de  30  centi- 
mètres, les  unes  placées  au-dessus  des  autres, 
comme  les  rayons  d'une  bibliothèque,  et  qu'un 
rideau  épais,  coulant  à  l'aide  d'anneaux  sur 
des  tringles  en  fer,  abrite  de  la  lumière. 

Il  sème  du  blanc  de. champignon  français 
dans  ces  caisses,  remplies  soit  de  fumier  de 
cheval^  soit  de  feuilles  mortes  et  de  terre  vé- 
gétale mélangées  d'engrais^  et  jamais  les 
champignons  ne  lui  font  défaut.  Quant  aux 
chevaux*  ils  n'éprouvent  aucun  malaise  de 
cette  culture  faite  à  leurs  côtés,  et  jamais 
on  n^a  remarqué  dans  Técurie  d'émanation 
malsaine* 

Conrs.  —  M.  de  Wecker  reprendra  ses  con- 
férences sur  les  maladfes  des  yeux  samedi,  S 
juillet,  et  les  continuera  les  mercredis  et  sa- 
medls  suivants,  à  sa  nouvelle  clinique»  55» 
rue  du  Cherche-Midi. 


r 


696 


MÉLANGES. 


—  Samedi^  17  juin«a  eu  lieu,  à  Saint-Gloud, 
une  cérémonie  vraiment  émouvante.  Le  doc- 
teur Pigaehe^  anciei^  médecin  de  Louis-Phi- 
lippe^  et,  ce  qui  vaut  mieux,  médecin  perpé- 
tuel des  pauvres^  était  tombé  sous  une  balle 
prussienne^  victime  de  son  dévouement. 

Demeuré  à  son  poste  devant  l'invasion^  de 
peur  de  laisser  derrière  lui  un  seul  de  ses  ma- 
lades^ M.  Pîgache*  était  mort  sur  un  lit  de 
rhospice  dont  il  dirigeait,  depuis  plus  de  vingt 
ans,  le  service  sanitaire,  squ1>  sans  famille  à 
son  chevet.  Son  corps  avait  été  transporté 
dans  le  caveau  de  l'église,  et  c'est  de  là  qu^on 
Fen  a  extrait  pour  le  transporter  «u  cimetière 
de  Garches,  sépulture  de  la  famille. 

-*  Nous  recevons  la  lettre  suivante  : 

Monsieur  et  très-honoré  Confrère^ 

La  perte  cruelle  que  vient  de  faire  notre  fa- 
mille dans  la  personne  de  mon  cher  frère  le 
docteur  Vincent  Duval  fils  a  produit  une  con- 
fusion. Beaucoup  de  gens  croient  que  c^est 
moi  que  le  malheur  a  frappé.  Je  vous  serai 
obligé  de  vouloir  bien,  en  rectifiant  cette  er- 
reur dans  votre  estimable  journal,  prévenir 
DOS  honorables  confrères  que,  durant  le  bom- 
bardement de  deux  sièges ,  rétablissement 
hydrothérapique  de  Ghaillot-Passy,  que  j'ai 
fondé  il  y  a  seize  ans  déjà,  a  eu  l'heureuse 
fortune  de  n'être  point  atteint,  que  je  n'ai 
cessé  de  le  diriger,  1,  rue  du  Dôme,  et  que, 
rouvert  le  1*'  juin,  je  continue,  comme  aupa- 
ravant, à  y  donner  moi-même  des  douches  : 
le  matin  de  7  heures  à  11  heures,  et  Taprès- 
midi  de  U  heures  à  6  heures. 

Agréez,  etc. 

EMILE  Duval. 

Méeroioffle.  —  M.  le  docteur  Reynaud- 
Laeroze  père,  décédé  le  29  décembre  1870, 
dans  la  petite  ville  de  Saint-Saturnin-lès-Apt, 
où  il  exerçait  la  médecine  avec  succès  depuis 
plus  de  quarante  ans. 

—  M.  le  docteur  Beaugrand,  médecin  aide- 
major  au  8'  régiment  de  spahis,  tué  d'un  coup 
de  feu  le  SA  juin  dernier,  près  de  la  frontière 
de  la  Tunisie,  dans  une  charge  de  cavalerie 
faite  par  son  escadron  contre  un  rassemble- 
ment d* Arabes  insoumis.  Cest  une  perte  pour 
la  médecine  militaire,  qu'il  honorait  par  ses 
brillantes  capacités  et  par  la  distinction  de  ses 
manières. 


—  M.  le  docteur  Ducommun,  reçu  en  1837, 
chevalier  de  la  Légion  d'honneur,  né  à  Paris 
en  1806,  mort  d'une  pneumonie»  Voici  ce  que 
nous  lisons  dans  le  Journal  des  connaUuM' 
ces  médiêales  de  notre  honoré  confrère 
M.  Goffe,  récenunent  réapparu  :  «  Le  doeteor 
Ducommun  se  rendit,  en  1.832,  à  Harseille 
pour  y  soigner  les  cholériques,  et  ce  fut  à 
cette  occasion  qu^il  mérita  et  reçut  la  croix 
de  la  Légion  d'honneur.  Disposant  d'une  in- 
dustrie lusrative  laissée  par  son  père  (le  lui- 
tainier  à  filtrer  Teau  dit  filtre  DueommuM), 
la  médecine  ne  fut  pour  lui  qu'un  accessoire, 
et,  pour  se  rendre  l'exercice  de  cette  profes- 
sion moins  pénible,  il  se  limita  à  la  pratique 
de  l'oculistiqne  ;  il  obtint  même  temporain^ 
ment  d'établir  un  dispensaire  spécial  dans 
une  des  mairies  de  Paris,  et  il  se  réeenaît 
rapplication  d'un  topique,  par  cela  même 
d'une  efficacité  fort  douteuse;  mais  un  très- 
grand  nombre  se  croyaient  soulagés,  illusion 
satisfaisante.  » 

—  M.  le  docteur  Michalski,  honorable  mé- 
decin de  Vierzon,  médecin  depuis  lBiji6  de  la 
ligne  d'Orléans,  mort  âgé  de  67  ans. 


Pablleatlone  noiivellet. 

Dea  eomplicmiloiia  eardUmvee  ûmm» 
la  variole  et  notamment  de  la  myocardite 
varioleuse,  par  les  docteurs  Desnos  et  Henri 
Hdchâjid,  interne  des  hôpitaux.  —  In-8*  de 
66  pages.  —  Prix  :  i  fr.  60. 

Revue  phoiogvaylilaae  des  bl^ltawx 

de  Paria,  bulletlA  médical  publié  par  Bi 
MONTMEjo  et  BouRNEviLLs.  —  Numéros  de 
novembre  et  décembre  1370,  avec  4  pheto* 
graphies.  — Prix  des  2  numéros  :  k  francs. 

De  TalMorptloii  par  la  nmqoevae  Té» 
•Ico-urf  thrale,  par  le  docteur  £.  Alung. 

—  ln-8\  —  Prix  :  1  fr.  60. 

MaladM  et  blessés,  ambulance  de  l'hô- 
pital Rothschild  pendant  le  siège  de  Paris, 
par  le  docteur  Job.— In-8^  —Prix  :  1  fr.  50. 

De  rinflammatloii  primitive  wA^paM 
de  la  moelle  de*  oa,  par  le  docteur  Culot, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.—  In>8*. 

—  Prix  :  S  francs. 

OTraiié  d'a»atonle  deseripdve,  avec 
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figures  intercalées  dans  le  texte,  par  le  doc- 
teur Sapprt,  professeur  d'anatomie  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris.  —- Deuxième  édi- 
tion entièrement  refondue.  —  Tome  III*,  Né^ 
vrologie.  —  1  vol.  in-8''  de  528  pages.  -^ 
Prix  :  6  francs. 


Rapport  ipénéral  sur  le  lerTlee  mé- 
dical pendant  le  fliége  de  Paris»  par  le 

docteur  Sandras.  —  Ia-8'.  —  Prix  :  60  cen- 
times* 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye^  libraire- 
éditeur,  place  de  l'Ëcole-de-Ifédecine. 


IV.    VARIETESé 

ObaerratioBS  erltlavee  «w  remploi  des  termes  empruntés  à  la  langue  g^reeiiae 

dans  la  nomenclature  des  sciences. 


Les  observations  qne  je  vais  avoir  Thon- 
nenr  de  soumettre  à  l'Académie  sont  assuré- 
ment d'un  intérêt  secondaire  pour  le  progrès 
des  études  auxquelles  cette  compagnie  préside 
avec  tant  d'autorité.  Mais»  puisque  la  crise  que 
noua  traversons  ralentit  ou  suspend  les  tra- 
vanx  de  plusieurs  de  nos  savants  confrères , 
ils  m*excu8eront  plus  facilement  de  les  arrêter 
un  instant  sur  un  sujet  qui»  en  d'autres  temps» 
mériterait  moins  de  les  occuper. 

Une  tradition  bien  ancienne»  et  que  le  moyen 
ftge  n'a  pas  interrompue»  consacre  pour  la  no- 
menclature scientifique  l'emploi  des  termes 
empruntés  à  la  langue  grecque.  Les  Grecs 
ayant  été  nos  premiers  maîtres  dans  les  sclen- 
ces,  et  les  Romains  n'ayant  guère  fait  »  en  cet 
ordre  d'études»  que  traduire  ou  imiter  les 
Grecs  »  cette  tradition  est  parfaitement  légi- 
time. D'ailleurs ,  comme  la  langue  grecque, 
par  son  caractère  synthétique  »  se  prête  avec 
plus  de  facilité  que  le  français,  et  même  que 
le  latin,  à  exprimer  plusieurs  idées  par  un  seul 
mot»  il  est  naturel  que  les  savants  y  aient  vo- 
lontiers recours,  chaque  fois  qu'il  s'agit  pour 
eux  de  désigner  par  un  mot  nouveau»  soit  une 
propriété  des  corps ,  soit  une  vérité  abstraite 
qu'ils  viennent  de  découvrir  »  soit  un  instru- 
ment qu'ils  viennent  d'inventer.  Quoi  que  Ton 
fasse»  le  fond  de  notre  langue  étant  surtout  la- 
tin  (1),  ces  mots  grecs  y  ont  toujours  une  phy- 

(1)  ATant  U  renaissance  des  lettres  et  la  rénovation 
des  études  grecques  en  France,  notre  langue  ij'ti  donné 
ailleors  la  preuve  de  ce  fait)  contenait  à  peine  un  mot 
d'origine  grecque  contre  cinq  cents  mots  d'origine  la< 
tine;  encore  ces  mots  grecs  y  étaient-ils  presque  tous 
Tenus  par  Tinter médiaire  du  latin. 


sionomie  un  peu  étrange  ;  néanmoins  Thabî- 
tude  nous  familiarise  avec  eux  sans  trop  de 
peine. 

Mais  ce  n'est  pas  là  une  raison  pour  en  abu- 
ser ;  ce  n'est  pas  une  raison  pour  former  et 
propager  au  hasard  des  polysyllabes  composés 
au  mépris  des  règles  et  de  l'analogie  gramma- 
ticale. 

Je  voudrais  signaler  ici  les  inconvénients 
de  cet  abus  et  de  ces  formations  irrégulières. 

Avouons-le  d'abord ,  toutes  les  fois  qu'un 
mot  nouveau  n'est  pas  strictement  nécessaire» 
il  faudrait  savoir  s'en  abstenir.  Autrement»  on 
encombre  d'une  fausse  richesse  les  nomen- 
clatures dont  la  précision  doit  être  le  princi- 
pal mérite.  La  poésie  et  l'éloquence  peuvent 
aimer  les  synonymes ,  qui  donnent  de  la  va- 
riété au  style  et  qui  permettent  souvent  d'ex- 
primer des  nuances  délicates  du  sentiment  on 
de  la  pensée.  La  science  n'en  a  que  faire.  Une 
fois  pourvue  du  signe  qui  représente  nette- 
ment une  idée»  elle  n'a  nul  besoin  d'un  autre 
terme  pour  en  varier  l'expression.  Pour  les 
mathématiciens»  rhombe  est  inutile  à  côté  de 
losange, %X  réciproquement;  il  vaudrait  mieux 
choisir  entre  les  deux  termes»  et,  le  choix 
fait,  s'en  tenir  à  celui  des  deux  termes  qu'on 
aura  préféré.  En  histoire  naturelle  »  anèbe, 
que  je  trouve  dans  les  dictionnaires  »  est  en- 
core moins  utile  à  côté  àHmpiibère  ;  celui-ci 
répond  à  pubère  et  à  puberté  qui  le  soutien- 
nent, pour  ainsi  dire,  dans  l'usage  et  qui  l'é- 
clairent.  Anèbe,  au  contraire,  n'a  qu'un  rap- 
port obscur  pour  nous  avec  Hébé,  déesse  de 
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la  jeunesse  chez  les  Grées ,  et  avec  éphébe , 
usité  chez  les  seuls  antiquaires  y  qui  d'ailleurs 
feraient  mieux  de  s'en  abstenir,  puisque  c'est 
un  simple  synonyme  de  jeune  garçon  ou  ado- 
lescent. D'ailleurs  et  en  général ,  les  mots  la- 
tins^ quand  ils  suffisent  au  rôle  qu*on  leur 
veut  assigner^  sont  préférables  aux  mots  grecs 
correspondants  :  nous  les  comprenons  plus 
vite  et  nous  en  tirons  plus  facilement  les  déri- 
vés qui  nous  sont  utiles.  Réfraction  vaut 
mieux  que  n'aurait  valu  le  grec  diaclase;  ré- 
flexion vaut  mieux  ç^xHanaclase  ou  antana- 
clase  ;  on  y  rattache  avec  moins  d'effort  re- 
frangible,  réfrangibilitéy  diffraction,  etc. 
J'irai  même  jusqu'à  préférer  le  simple  dérivé 
d'un  mot  français  préexistant  et  familier  à  nos 
oreilles  :  ainsi  ballonnier ,  qui  s'est  introduit 
naguère  pour  remplacer  aéronaute ,  mérite-, 
rait  un  bon  accueil.  Il  se  dérive  simplement 
de  ballon,  que  comprennent  les  gens  les 
moins  lettrés.  Il  est  assurément  préférable  au 
vilain  mot  aérostier ,  qui  a  failli  s'introduire 
chez  nous  pendant  le  siège  de  Paris^  à  la  suite 
^aérostat,  terme  à  la  fois  prétenlieux  et  obs- 
cur, mais  qui  a  trop  bien  pris  son  droit  de 
cité  française  pour  que  nous  songions  à  le 
bannir.  L'adoption  populaire  est  un  titre  qu'il 
faut  le  plus  souvent  respecter ,  et  c'est  préci- 
sément à  ce  titre  que  je  réclamerais  pour  le 
mol  girouette  contre  anémoscope.  Si  régu- 
lier que  soit  ce  composé  grec ,  et  malgré  sa 
ressemblance  avec  télescope ,  microscope^  et 
autres,  il  surcharge  la  langue  d'un  synonyme 
inutile.  Je  réclamerais  de  même  pour  saignée 
contre  pfUébotomie,  si  je  ne  croyais  la  récla- 
mation superflue ,  l'usage  s'obstinant  de  lui- 
même  à  repousser  le  pédantesque  équivalent 
d'un  mot  commode  et  clair  qui  suffit  à  la 
science  des  médecins  comme  à  la  pratique  du 
langage  familier. 

Les  composés  hybrides,  c'est-à-dire  dans  la 
formation  desquels  un  mot  grec  s'unit  à  un 
mot  latin,  devraient  être  aussi  évités ,  autant 
que  possible^  bien  que  le  latin  et  même  le  grec 
ancien  nous  en  offrent  quelques  exemples. 
Spectroscope  était  presque  nécessaire,  les 
Grecs  n'ayant  connu  le  spectre  solaire  que 
sous  la  forme  de  Viris  ou  arc-en-ciel  ;  mais 
pluviomètre  n'a  pas  la  même  excuse  :  il  au- 
rait fallu  dire  hyéiomètre^  ou  au  moins  hyo- 
mètre,  qui  se  rattache  si  naturellement  à  l'a- 
nalogie de  thermomètre^  baromètre^  hygro- 


mètre, aéromètre,  manomètre.  Ces  àen 
derniers,  d'ailleurs ,  ont  un  autre  tort  :  c'est 
que  si  on  les  interprèle  par  leur  étymologfe, 
Ils  devraient,  à  la  rigueur,  avoir  tous  les  dm 
le  même  sens  ;  car  l'adjectif  p^y^^  ,  comme 
àpaio'ç,  signifie  rare ^  peu  dense.  G*e8t  donc 
par  une  convention  tout  arbitraire  qu'jon  lec 
a  donné  deux  sens  différents. 

Dans  la  même  classe  de  mots  bybrides  (» 
absoudra  plus  volontiers  ceux  qui  renfermeit 
le  nom  d'un  inventeur  illustre,  comme  f^olta- 
mètre  ou  Galvanomètre  :  c'est  là  un  juste 
moyen  de  populariser ,  si  je  puis  ainsi  dire, 
notre  reconnaissance  pour  les  hommes  de  gé- 
nie. On  absoudra  aussi  les  composés  hybrides 
qu'il  a  fallu  employer  pour  distinguer  quelque 
variété  nouvelle  d'un  instrument  déjà  oonno, 
comme  calorimètre^  à  côté  de  thermomètre. 

Parmi  les  composés  homogènes  ,  diatker* 
mane,  quoiqu'il  n'existe  pas  en  grec ,  se  jus- 
tifie honnêtement  par  son  analogie  avec  dia-^ 
phane,  déjà  usité  chez  les  opticiens  grecs  ;  le 
thermomètre f  les  lignes  isothermes,  les  ther- 
mes et  les  eaux  thermales  nous  ont  assez  fa- 
miliarisés avec  thermos ,  qui  signifie  chaud 
en  grec,  bien  que  cet  adjectif  n'ait  pas  pris 
place  dans  notre  langue.  On  se  résigne  avec 
plus  de  peine  au  composé  isochiméne  pour 
les  lignes  «  d'égale  froidure  »  ,  malgré  la 
grande  autorité  d'Alexandre  de  Hamboldt  qui 
l'a  introduit  dans  la  science  (1). 

Ge  qui  est  vraiment  insupportable,  ce  sont 
les  composés  véritablement  arbitraires,  conmie 
théodolite,  dont  je  ne  puis  deviner  l'origine  ; 
comme  endosmose  et  exosmose,  qui  affectent 
une  forme  grecque ,  mais  qui  n'ont,  en  réa- 
lité, aucun  rapport  d'étymologie  raisonnable 
avec  les  phénomènes  physiques  qu'ils  dési- 
gnent, car  si  év^6<rfAu<nc  ou  i^6apAoic  existaient 
en  grec,  ils  n'y  pourraient  signifier  que  Tae- 
tion  de  «  flairer  du  dedans  »  et  «  flairer  do 
dehors  ».  Le  long  usage  protège  ces  mots  par 
unesorle  de  prescription  contre  laquelle  il 
est  désormais  inutile  de  protester. 

La  même  prescription  protège  aujourd'hui 
la  moitié  des  termes  consacrés  dans  notre  sys- 
tème métrique.  Mais  il  est  bien  fâcheux  que 
les  auteurs  de  celle  nomenclature  se  soient  si 

(1)  Cosmos,  1. 1,  p.  577,  de  la  traducUoo  ftançaiM  de 
If.  Paye.  Pour  suirre  l'analogie,  il  aurait  611a  écrire  ÊMf 
«Aimofie,  comme  diathermanet  le  rerbe  )^ei|j.a(v«»  afaot 
la  même  forme  que  le  rerbe  6£caa{v(o. 
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peu  souciés  de  Tétymologie.  N'est-ce  pas  grand 
dommage  qu'on  ait  pris  alors  pour  désigner 
Vunilé  de  poids  le  mot  gramme ,  de  fpaf&fMi  ^ 
rarement  employé  par  les  Grecs  eux-mêmes 
dans  le  sens  de  scrupule  (jscrupulum  en  la- 
tin) ,  et  qui^  par  radoucissement  de  sa  termi- 
naison  en  français ,  se  trouve  identique  avec 
gramme,  de  t?^^^'^  »  ^^9^^  *  9^^  renferment 
les     composés    diagramme  et    parallélo* 
gramme^  désignant  des  lignes  ou  des  figu- 
res; télégramme  y  signifiant  une  sorte  dV- 
criturel  Hectomètre^  sMl  était  grec ,  signi- 
fierait sixième  mesure  (de  fxro^,  sixième^  et 
l^érpcy^  mesure)^  ou  tout  au  plus  mesure  sex^ 
tuple.  Même  difficulté  pour  le  mot  hectolitre. 
Décilitre  et  décimètre  se  trouvent  èlre  moitié 
latins ,  moitié  grecs^  tandis  que  décalitre  et 
décamètre  sont  seuls  grecs  par  la  forme  de 
leurs  deux  éléments.  Voilà  bien  des  incohé- 
rences et  des  irrégularités  que  la  force  de 
Thabitude  nous  fait  oublier  aujourd'hui^  mais 
qui  choquent  toujours  des  oreilles  accoutu- 
mées à  l'analogie  des  langues  anciennes. 

Souvent  un  léger  changement  d'orthographe 
suffirait  pour  rendre  à  un  terme  scientifique 
sa  parfaite  régularité.  Rhéomètre  n*est  pas 
plus  grec  que  ne  le  serait  légomachie  pour 
logomachie  :  écrivez  rhoomètre,  le  mot  sera 
aussi  clair  ;  il  désignera  aussi  bien  Tespèce 
d'opération  et  d'instrument  que  vous  avez 
voulu  désigner^  et^  en  même  temps,  il  rentrera 
dans  Fanalogie.  Une  négligence  semblable 
perpétue  encore  et  tout  gratuitement  ^  dans 
notre  orthographe,  hypothénuse,  avec  une  h 
après  le  t,  et  parallélipipède  au  lieu  de  pa- 
rcUlélépipède,  Il  serait  opportun^  autant  quMl 
serait  facile,  de  corriger  ces  petites  erreurs. 

Mais  sans  récriminer  contre  le  passé ,  dont 
les  erreurs  sont  le  plus  souvent  irréparables, 
les  savants  ne  devraient-ils  pas  se  concerter 
en  vue  de  Pavenir,  pour  donner  moins  au  ca- 
price daus  la  création  des  mots  que  réclame 
chaque  jour  le  progrès  des  découvertes  ?  Gela 
est  surtout  désirable  et  serait  surtout  facile 
pour  les  doctrines  en  voie  de  formation^  comme 
sont  la  plupart  des  doctrines  de  la  géologie^  de 
la  météorologie.  Là,  en  effet,  il  est  temps 
encore  d'établir  une  sorte  de  discipline  qui 
écarte  les  mots  de  foiination  vicieuse.  Mais, 
,  pour  y  réussir,  en  ce  qui  est  des  mots  qu'on 
empruntera  aux  deux  langues  classiques  de 
Tantiquité  (j'écarte  les  autres,  qui  ne  sont  pas 


de  ma  compétence),  il  faudrait  bien  se  per- 
suader d'un  principe  essentiel,  que  je  tâcherai 
de  résumer  brièvement  :  les  éléments  emprun- 
tés à  ces  deux  langues  ne  sont  pas  une  matière 
brute  et  inorganique  que  nous  puissions  tail- 
ler à  notre  guise  pour  en  faire  tel  ou  tel  ins- 
trument d'expression  savante;  ils  sont  une 
matière  déjà  organisée,  et  dont  il  faut,  au 
moins  en  quelque  mesure ,  respecter  l'orga- 
nisme primitif^  quand  nous  voulons  les  appro- 
prier à  un  usage  moderne.  Par  malheur,  dans 
nos  écoles ,  l'étymologie  et  la  théorie  de  la 
formation  des  mots  sont  de  toute  la  grammaire 
la  partie  qui  est ,  en  général ,  enseignée  avec 
le  moins  de  méthode.  A  cet  égard ,  les  exa- 
mens du  baccalauréat ,  ceux  mêmes  de  la  li- 
cence es  lettres ,  nous  montrent  chaque  jour, 
chez  les  élèves  de  nos  classes ,  une  inexpé- 
rience dont  leurs  professeurs  sont  un  peu  res- 
ponsables. 

Or  je  ne  sais  vraiment  si  cette  inexpérience 
n'est  pas  plus  fâcheuse  pour  les  jeunes  gens 
qui  suivront  la  carrière  des  sciences  que  pour 
ceux  qui  suivront  celle  des  lettres.  Le  langage 
de  l'histoire ,  du  droit  et  même  de  la  philo- 
sophie, est  à  peu  près  fixé  par  l'autorité  des 
maîtres  et  même  par  une  longue  pratique. 
Les  progrès  de  l'érudition  et  £eux  de  la  pen- 
sée y  introduisent  peu  de  néologismes.  Les 
sciences  physiques  et  mathématiques,  au  con- 
traire, dans  la  variété ,  dans  la  rapidité  de 
leurs  conquêtes ,  sur  le  domaine  des  vérités 
abstraites  comme  sur  celui  des  vérités  natu- 
relles ,  ont  sans  cesse  besoin  de  mots  nou- 
veaux. Les  mathématiciens,  les  physiciens,  les 
chimistes,  les  naturalistes ,  les  physiologistes 
et  les  médecins  sont  donc  sans  cesse  appelés 
à  en  former  qui  se  répandent  promptement 
dans  l'usage.  Il  importe  d'autant  plus  que 
celte  classe  de  savants  connaisse  et  applique 
avec  précision  les  principes  de  l'organisme 
grammatical ,  soit  pour  bien  comprendre  les 
mots  déjà  formés ,  soit  pour  en  créer  à  leur 
tour;  qui  méritent  d'être  adoptés  non-seule- 
ment en  France,  mais  à  l'étranger. 

Je  dis  à  l'étranger,  et  c'est  le  dernier  point 
sur  lequel  je  voudrais  faire  sentir  Tinconvé- 
nient  des  mauvaises  méthodes  dans  le  néolo- 
gisme scientifique. 

Le  grec,  depuis  la  renaissance  des  lettres, 
est  comme  une  langue  commune  pour  les  sa- 
vants des  deux  mondes,  et  c'est  ce  qui  le  fait 
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d'ordinaire  préférer ,  toutes  les  fois  que  la 
science  a  besoin  de  s'enrichir  d*Qn  terme  nou- 
veau. Mais  cette  préférence  n'est  légitime  et 
utile  que  si  le  grec  que  nous  employons,  en 
France  à  cet  usage  est  bien  réellement  celui 
que  Ton  apprend  et  que  Ton  sait  en  Allema- 
gne^ en  Angleterre,  en  Amérique ,  celui  que 
la  Grèce  n'a  jamais  oublié,  qu'elle  a  continué 
d*écrîre^  même  «ous  la  domination  musul- 
mane, et  qu'elle  s'efforce  aujourd'hui  de  par- 
ler comme  on  le  parlait  au  temps  de  Ptolémée 
etdeGalien.  Or^  une  conséquence  fâcheuse 
des  barbarismes  que  nos  caprices  ont  intro- 
duits dans  le  langage  scientifique,  c'est  que 
les  étrangers»  c'est  que  les  Grecs  surtout  n'y 
peuvent  reconnaître  la  langue  qu'ils  appren- 
nent dans  les  livres  ou  qu'ils  pratiquent  cha- 
que jour. 

Gomment  s'étonner^  par  exemple^  si  les 
Hellènes  répugnent  à  nous  emprunter  de  pré- 
tendus mots  grecs  inventés  par  nous  contrai- 
rement aux  lois  de  leur  langue?  La  Grèce , 
qui  nous  en  a  fourni  les  éléments,  se  trouve 
ainsi  ^  par  un  contraste  bizarre ,  de  tous  les 
peuples  modernes  celui  qui  en  profite  le  moins. 

Dans  les  écoles  grecques  de  l'Orient  (et  le 
nombre  en  augmente  chaque  jour),  on  est  jus- 
tement jaloux  de  suivre  les  progrès  des  scien- 
ces naturelles  et  des  sciences  mathématiques^ 
et  l'on  ne  peut  les  suivre  qu'à  l'aide  de  nos 
livres.  Or,  si  dans  ces  livres  un  physicien  ren- 
contre des  néologismes ,  comme  endosmose 
et  exosmose  f  comment  veut»on  qu'il  accepte 
de  noire  main  des  termes  de  si  mauvais  a  loi? 
Force  lui  est  de  les  remplacer  par  des  synony- 
mes plus  conformes  par  leur  racine  et  par  leur 
composition  grammaticale  au  vrai  génie  de 
l'hellénisme.  C'est  ce  qui  arrive  journellement 
pour  les  termes  de  notre  système  métrique  : 
on  ne  se  résigne  pas  à  dire  ni  à  écrire  xtirr^iAt- 
Tpov  ou  fbtXXtfMT^cv  pour  un  centimètre  et  un 
millimètre  ;  on  dit  ro  ixaroarov  et  ri  x*^^^^^ 
Toû  laUixoG  pLCTpGu ,  c'est-à-dire  «(  le  centième 
ou  le  millième  du  mètre  français  x> ,  ce  qui  a 
l'avantage  d'être  plus  correct  et  l'inconvénient 
d'être  plus  long,  comme  tonte  périphrase. 

Quand  la  commission  constituée  en  1790 
pour  créer  un  nouveau  système  de  poids  et 
de  mesures  fondé  sur  les  bases  les  plus  scien- 
tifiques, fixa  la  nomenclature  de  ce  système^ 
elle  entendait  que  son  travaU  fit  désormais 


loi  pour  tous  les  peuples,  et  le  grec,  étant  i 
ses  yeux  la  langue  scientifique  par  exceliesce, 
lui  parut  naturellement  désigné  pour  foant 
les  éléments  de  la  nouvelle  nomenclatnre. 
Hais,  en  faisant  de  ces  éléments  un  si  maimk 
emploi,  elle  en  rendit  l'application  iDConu&ode 
aux  écoles  de  l'ancien  et  du  nouveau  monde, 
surtout  aux  écoles  grecques  de  l'Orient,  i 
l'égard  desquelles  cette  altération  de  leur  iu- 
gue  nationale  est  une  sorte  d'offense.  Saa 
exagérer  la  gravité  d'une  telle  offense  et  siai 
en  faire  un  casus  belli^  il  est  permis  de  la  re- 
gretter, et,  tout  en  admettant,  comme  je  râ 
fait  plus  haut,  la  prescription  pour  deserreon 
consacrées  par  une  habitude  déjà  presque  si^ 
culaire,  on  peut  recommander  aux  inventeurs 
de  nouveaux  termes  scientifiques  plus  de  res- 
pect pour  les  lois  de  l'étymologîe. 

C'est  ce  qui  me  justifiera,  je  croîs»  d'atoîr 
attiré  l'attention  de  mes  confrères  sur  un  su- 
jet plus  important  en  réalité  qu'il  ne  semblée 
première  vue.  D'ailleurs  nous   avons   sons 
notre  main  le  remède  au  mal  que  ces  observa- 
tions ont  fait  ressortir.  Quelle  que  soit  Tindé- 
pendance  respective  des  cinq  Académies  drat 
se  compose  l'Institut,  celle  des  Facultés  dont 
se  compose  une  académie  universitaire,  cepen- 
dant l'heureuse  communauté  de  la  vie  acadé- 
mique, comme  de  la  vie  professionnelle^  ren- 
dent presque  journaliers  les  rapports  des  sa- 
vants qui  cultivent  les  sciences  physiques  et 
mathématiques  avec  les  philologues  voués  i 
l'étude  des  langues.  Quand  les  premiers  ont  à 
créer  un  mot  pour  les  besoins  de  leurs  études, 
s'ils  ont  un  peu  oublié  leur  Burnonf,  comme 
cela  est  fort  naturel,  rien  ne  leur  serait  plus 
simple  que  de  recourir,  en  pareil  cas,  plus 
souveot  qu'ils  ne  le  font,  aux  hellénistes  de 
profession  (l)  :  ils  éviferaient  ainsi  bien  des 
méprises  préjudiciables  aux  intérêts  du  grand 
corps  que  nos  ancêtres  déjà  nommaient  si  jus- 
tement la  république  des  lettres. 

Egger  j 
de  rAcadémie  des  sdenees. 


(i)  D'excellents  lirres,  comme  le  Traité  de  la  fatr* 
motion  de$  mot»  dans  la  langue  grecque  (Paris,  1S55), 
par  notre  confrère  M.  Ad.  Régnier,  et  le  Manuel  pov 
Cétude  des  racines  grecques  et  lattnes  (Paris,  1809)» 
par  M*  Anatole  BaUly,  professeur  au  lycie  dXMéaos, 
guideraient  aussi,  et  tx^s^ûrement,  les  personnes  qui  oat 
à  fabriquer  des  mots  nouveaux  à  l*aide  des  racines  ea- 
pruntées  aux  langues  classiques. 

■•••■Il 
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MJÉMOIRKS.  OBSERTATIONS. 


I.  GHRORIOUE* 


Mie  rétablitseaieMt  du  eonconrs;  mo- 
•Ufleation*  à  apporter  aux  épreuTes. 

Vne  grande  réforme  ou  plutôt  une  grande 
restauration  est,  dit-on^  à  la  veille  de  s'ac- 
complir :  c*e8t  le  rétablissement  du  concours 
pour  les  chaires  de  la  Faculté. 

On  pourrait  appliquer  'aux  concours  ce 
qu'Ésope  disait  de  la  langue  :  c'est  la  pire  ou 
la  meilleure  chose  du  monde  suivant  la  ma- 
nière dont  on  s'en  sert.  On  ne  s'en  servait 
sans  doute  pas  de  la  bonne  sous  le  règne 
de  Louis-Philippe^  à  en  juger  par  les  repro- 
ches que  Ton  adressait  alors  aux  concours.  Ces 
luttes  grandioses,  prétendait-on^  usaient  la 
vie  d*un  homme  h  la  tâche  ingrate  et  stérile 
de  préparer  une  vaste  série  de  leçons  afin  qu'il 
fût  à  même  d'être  censé  en  improviser  une  à 
un  jour  donné,  sur  un  sujet  quelconque.  On 
gagnait  une  chaire  à  la  Faculté,  comme  on 
avait  gagné  un  prix  de  nïémoire  au  collège. 
C'était  évidemment  du  temps  gaspillé  et  qu'on 
aurait  pu  mieux  employer. 

Dans  un  moment  de  menvaisè  humeur 
universelle,  on  avait  été  jusqu'à  comparer 
les  produits  qu'avait  donnés  le  concours  et 
ceux  de  la  nominatioii  dkecte,  et  on  avait 
4rouvé  que  la  palme  n'était  pas  pour  les 
[Nremiers, 


Cet  argument  était  d'une  mince  valeur  :  la 
comparaison  que  l'on  faisait  ne  prouvait  ni 
pour  ni  contre  rinstttution  du  concours.  Elle 
prouvait  seulement  qu'à  une  certaine  époque 
où  la  nomination  se  faisait  par  ordonnance, 
il  y  avait  des  hommes  plus  forts  qu'à  l'épo- 
que où  la  nomination  au  concours  avait  rem- 
placé le  mode  précédent.  L'empire  a  ramené 
la  nomination  autoritaire;  mais  celle-ci  n'a 
pas  donné  de  produits  supérieurs  à  ceux  de  la 
période  précédente  où  florissait  le  concouns, 
ni  égaux  non  plus  à  ceux  de  la  période  an- 
térieure à  cette  deraière,  pendant  laquelle  les 
nominations  &e  faiscdént  par  ordonnance. 

Reste  à  savoir  lequel  des  deux  modes»  ce- 
lui du  concours  ou  c^Uii  de  la  nomination  di- 
recte est  le  plus  propre  à  iaire  sortir  la  lu- 
mière de  deseeus  le  boisseau. 

Les  hommes  de  génie  s'hnposent  forcé- 
ment à  leur  époque,  à  moins  qu'ils  ne  se 
mettent  eux-mêmes  hors  de  choix  ou  hors  de 
concours  par  quelque  circonstance  ou  quel- 
que travers  particulier  qui  les  rend  impossibles. 
Le  bon  et  sibople  la  Fontaine  entra  à  l'Acadé- 
mie  presque  malgré  Louis  XIT;  mais  Molière 
s'en  était  i  jamais  fermé  là  porte  en  s'enve- 
loppant  dans  le  sac  de  Bcfapin. 

Quant  aux  talents  simplement  hors  ligne, 
il  est  incontestable  que  le  concours  est  ce 
qu'il  y  a  de  plus  propre  à  les  faire  sortir  de 
l'obscurité  (À  la  faveur,  répandue  sur  autrui 
les  aurait  maintenus. 
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On  acDonce,  d'an  antre  tAU,  qae  la  tm- 
miiBloD  chargée  de  préparer  l'oi^aniKitiOB  to 
lervice  médical  de  l'armée  a  codcIq  a  lan^ 
presrion  dea  deux  Ëcotea  de  santé  militun, 
l'une  qui  avait  wn  siège  à  SUasboorg,  rt 
l'aulre,  l'École  de  perfectiooDément  du  Td- 
de-Giâce.  H.  C. 


A  ce  poiDl  de  vne,  le  rétablissement  du  con- 
coara  était  chose  désirable,  mais  à  condilion 
que  le  concours  fùl  rêva  et  corrigé. 

Or  c'est  la  Faculté  qui  a  été  elle-même 
chargée  de  réformer  le  concours  et  d'élaborer 
à  ce  sujet  un  projet  de  règlement  nouveau. 

Une  trËs-Dolable  améliorallon  va  j  être  in- 
troduite. 

On  sait  qu'une  des  épreuvea  consistait  en 
une  leçon  professorale  k  improviser  en  troia 
heures  sur  une  quesUon  prise  au  hasard. 
Vingt-quatre  heures  de  préparation  seront  dé- 
sormais accordées  pour  chacune  des  épreuves 
orales,  et  la  composition  écrite  sera  toUlement 
supprimée. 

Une  modification  moins  heureuse,  c'est  d'a- 
voir supprimé  l'argumenUlion  de  la  thèse.  Oo 
peut  alors  se  demander  à  quoi  sert  celte  thèse 
si  le  candidat  n'est  pas  obligé  de  la  soutenir. 
Qu'est-ce  qui  prouvera  même  qu'il  en  est  vé- 
ritablement l'antevrt 

Cellemodiflcation.quisouitrait  au  jugement 
do  public  nne  des  épreuves  les  plus  décisives 
dn  concours,  prêtera  un  large  Banc  à  la  cri- 
tique, et  ouvrira  nne  porte  non  moins  large 
aux  suppositions  de  favoritisme. 


Le  Lyon  médical  adhère  h  la  srintlon  pro- 
posée par  M.  de  Ban«,  et  dont  nous  avons 
parlé  dans  notre  dernière  chronique.  Crtle  so- 
lution consisterait  à  fonder  une  Univerrilé 
d'État  &  Nancy  et  nne  UDiversIt*  libre  ft  Lyon. 
Oei  deux  villes  aorirfent  ainsi  chacune  lenr  Fa- 
■  colté  de  médecine.  La  municipalité  de  Lyon 
a,  d'ailleurs,  pris  la  cho«  Uès  à  cœur  :  elle  t 
voté  trois  milUons;  elle  se  propoM  do  sollici- 
ter des  dons  et  des  sonscriptioni  pour  fonder 
une  Université  libre. 


U  ville  de  Besançon  a  stuii  demandé  l« 
transfert,  dam  le  cbeMIeu  du  Doubt,  de  la 
Facnltë  de  médecine  et  de  l'École  de  sanlé 
militaire  de  Strasbourg.  Elle  a  naoncé  k  la 
prétention  d'avoir  la  Faculté;  mais  elle  espère 
obtenir  l'École  de  santé  militaire. 

Celte  école  est  installée  provisoirement  k 
Montpellier,  où  l'on  délire  la  garder  déflnltL- 
vement. 


a.  Dd  trsJtcHent  dea  vjpklUdes  ■!« 
reBBM  clreoNseiitea  pur  !•  «pan 
dra«  de  Vlfo  (!]. 

Obs.  V.  —  HydroiodéniU  typhUUigu 
guérie  parle  iparadrap  de  yigo.  —  R** 
Jean-Baptiste,  Agé  de  soiiante-qoatre  ans,  ei 
tre  dans  mon  service,  salle  NapoléoD  ,  n*  ôi 
le  39  janvier  1S70. 

Cet  homme  a  contracté,  il  y  a  cinq  ans,  oa 
chancre  du  Ulet. 

Il  est  atteint  depuis  six  mois  d'une  byiro- 
sadénite  syphilitique. 

Les  avant-bru  présentent  sur  le  trajet  do 
cubitus  de  petites  tumeurs  ulcéréea  oa  recoa- 
vertea  de  croûtes  bionAtrea ,  laissant  emsla 
du  pus  lorsqu'on  aoulève  leur  bord. 

Blême  lésion  sur  la  partie  antérieure  di 
thorax. 

Il  y  ai  en  OQtn,  une  gomme  ulcérée  an  mol- 
let droit. 

Pansement  avec  le  sparadrap  de  Vigo. 

Cinq  jours  après,  les  crolïtei  sont  tombées, 
entraînant  de  petites  escbures  ;  il  reste  ue 
ulcération  cupuliTonae,  bourgeonnanta.  U  SI 
février,  au  bout  de  troll  semaines,  tackatri- 
tation  est  compléta. 

Osa.  VI.  —  SjfpAUide  puttulQ-ertutatie 
guérie  par  te  païuement  à  l'etnplâtrt  it 
rtgo.  —  L»**,  Angélique,  Igée  de  vingt  et 
nn  ans,  blanchlmaie,  entre  le  19  février  1870 
dans  num  service,  utle  Salnt-Thomat,  s*  &3- 

Cetta  fille  a  été  atteinte  d'accldenU  lyphiS- 
Uqnes  dès  TAge  de  dii4init  ans  ;  elie  est  ve- 
noe  le  foire  soigner  k  rhApilal  Saint-Louis,  oâ 
el       
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Pendanl  dix*huit  mois ,  la  guérison  l'est  ; 
mainleDue. 

Six  mois  avant  son  entrée  à  l'h6pi(al ,  elle 
a  yu  survenir  à  la  caisse  droite  un  petit  bou- 
toDy  suivi  bientôt  d*une  ulcération  à  marche 
serpfgineuse.  En  même  temps  une  plaque  de 
syphilide  crustacée  se  produisait  au  niveau 
du   sacrum.  Ces  accidents  ont  persisté  jus- 
qu'au moment  de  son  admission  à  riiôpital. 
Nous  observons ,  en  effet ,  au  niveau  du 
grand  trochanter  droit ,  deux-  ulcérations  ar- 
quées ,  à  fond  grisAtre^  à  bords  tmilés  à  pic^ 
"entourées  d'une  auréole  rouge  cuivré. 

Ces  deux  ulcérations  forment  chacune  le 
•quart  d'un  cercle  qui  aurait  5  centimètres  de 
-diamètre. 

La  partie  ulcérée  mesure  2  centimètres  en 
largeur.  Le  centre  de  ce  cercle  est  occupé  par 
une  cicatrice  luisante  et  violacée.  Cette  pl&ie 
gène  les  mouvements  de  la  marche. 

Il  existe  encore  une  plaque  de  syphilide 
pustulo-crustacée  an  niveau  du  sacrum. 

Le  traitement  consiste  purement  et  simple- 
ment dans  l'application  de  sparadrap  de  VIgo, 
sans  traitement  interne. 

Au  bout  de  deux  jours  »  Folcèré  a  changé 
d'aspect,  ses  bords  se  sont  affaissés  et  la  sup- 
puration est  devenue  très-abondante. 

Au  bout  de  six  jours ,  la  cicatrisation  s'est 
faite  dans  la  moitié  de  l'étendue  de  la  surface 
ulcérée.  Le  reste  bourgeonne  activement.  L'a- 
mélioration survenue  dans  la  plaie  rend  la 
marche  bien  plus  facile. 

En  même  temps  les  croûtes  qui  recouvrent 
la  syphilide  de  la  région  sacrée  tombent  et  ne 
laissent  à  leur  place  qu'une  simple  tache  bru- 
nâtre. 

Au  bout  de  onze  jours  les  deux  ulcères  sont 
presque  complètement  cicatrisés.  Après  deux 
semaines'de  traitement^  tout  était  fini. 

Obs.  vn.  —  Le  sieur  Pierre  B*^,  employé, 
êgé  de  trente-quatre  ans,  est  entré  à  l'hôpital 
Saint-Louis»  salle  Napoléon^  n*  10,  le  18  jan- 
vier 1869. 

Ce  malade  est  atteint  de  syphilis  depuis 
près  de  six  ans. 

L'accident  primitif  a  été  un  chancre  phagé- 
déniqne  du  prépuce^  pour  lequel  il  a  été  traité 
à  rhèpital  du  Midi  par  M.  Puche.  Le  traite- 
ment a  consisté  dans  l'administration  du  pro- 
tolodure  de  mercure  et  des  ferrugineux. 


Après  avoir  eu  de  la  roséole  et  des  plaques 
muqueuses ,  il  fut  atteint ,  deux  ans  après  ^ 
d'une  hémiplégie  pour  laquelle  il  entra  à 
Saint-Louis  dans  le  service  de  M.  Féréol.  Cette 
paralysie  l'a  retenu  dix  mois  au  lit,  mais  a  Gni 
par  disparaître  à  peu  près  complètement. 

An  mois  de  janvier  1869,  cinq  ans  après  le 
début  de  sa  syphilis ,  il  rentra  à  Saint-Louis 
pour  un  rupla  syphilitique  et  y  fut  traité  par 
M.  Bazin  au  moyen  du  sirop  de  Gibert.  \lais 
on  y  a  ajouté  de  Thuile  de  foie  de  morue  et  du 
vin  de  quinquina ,  parce  que  depuis  deux  ans 
le  malade  tousse  et  a  craché  le  sang  à  plu- 
sieurs reprises. 

Au  mois  de  septembre  1869 ,  lorsque  je 
prends  le  service,  le  malade  est  manifestement 
phthisique  ;  les  deux  sommets  sont  pris  de 
pneumonie  caséuse,  surtout  le  gauche.  Le  ma- 
lade a  l'aspect  cachectique,  les  membres  infé- 
rieurs sofit  œdématîés  ;  le  malade  porte  des 
traces  de  syphilides  profondes  ressemblant  à 
des  traces  de  scrofule. 

Il  est  atteint  de  rupia  syphilitique  sur  le 
front  ;  il  y  a  des  gommes  dans  les  environs  du 
lobule  de  l'oreille. 

On  applique  le  sparadr  ap  de  Vigo  sur  les 
ulcères  syphilitiques  et  la  cicatrisation  s'en 
fait  rapidement  ;  le  malade  engraisse  et  a 
bonne  mine  ;  au  bout  d'un  mois  les  plaies  sont 
guéries  et  le  malade  a  pris  des  forces  et  de 
l'embonpoint. 

Les  syphilides  tuberculeuses  ont  perdu  de 
leur  importance,  les  douleurs  ostéoscopes  qui 
existaient  ont  disparu.  Le  malade  est  beau- 
coup mieux;  non-seulement  ses  ulcères  ont 
guéri,  mais  son  état  s'est  amélioré. 

TrèS'frappé  par  ces  résul  tats,  j'en  fis  part  à 
mon  maître,  M.  Bazin,  te  doyen  des  médecins 
de  l'hôpital  Saint-Louis,  et  je  suis  heureux  de 
pouvoir  dire  que  M.  Bazin  a  employé  ce  traite- 
ment et  en  a  constaté  l'efficacité. 

Voici  le  résumé  de  cinq  observations  qui 
ont  été  recueillies  dans  son  service  par  son 
interne,  M.  Tfaorens. 

Obs.  Vin.  —  Sarah  D***,  Agée  de  dix-neuf 
ans,  entre  à  la  salle  Sainte-Foy,  n»  20^  pour 
une  syphilis. 

L'accident  initial  remonte  au  mois  d'août 
1869.  En  novembre  de  la  même  année,  appa- 
raissent des  syphilides  phagédéniques  sur  un 
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gemm  et  une  paupière.  M.  Bazin  emploie 
d^abord  les  pansements  a^ec  le  vin  aromatique, 
le  cérat  opiacé,  le  stéarate  de  fer,  sans  résul- 
tat y  Men  que  la  malade  prenne  à  Tintérienr 
d'abord  des  pilules  de  protoiodure ,  puis  du 
sirop  de  biiodure. 

Sur  mon  invitation ,  au  commencement  du 
mois  de  mars ,  M.  Bazin  fait  panser  Tulcère 
avec  le  spandrap  de  Vigo  ;  un  mois  après  la 
cicatriaaiion  était  complète  sans  qu'il  y  ait  eu 
trace  de  salivaiioiL 

Obs.  IX.  «-  Victorine  G^  âgée  de  qua- 
rante-six ans,  entre  à  la  salle  Sainte-Foy , 
n»  18,  le  14  mars  1870,  pour  une  bydrosadé- 
nite  syphilitique  ukérée,  représentant  une 
syphilis  qui  date  de  huit  ans. 

M.  Bazin  la  soumet  au  trailement  par  le  si» 
rop  biiodure  et  l'emplAtre  de  Vigo.  Ce  traite- 
ment lui  permet  de  sertir  guérie  ft  21  avril. 

Obs.  X.  —  Le  sieur  B*^  (François),  âgé  de 
quaranle-oeuf  ans,  entre  à  la  salie  Saint-Mat- 
thieu, vfi  26  »  pour  une  syphilis  datant  d'un 
an.  Il  est  en  ce  moment  atteint  d'une  sypbi- 
lide  tuberculo-crustacée.  M.  Bazin  le  soumet  à 
l'emplâtre  de  Vigo  et  au  sirop  de  biiodure  lo- 
duré.  Au  bout  d'un  mois,  le  malade  est  guéri. 

Ob^  XI.  —  Le  sieur  P^  (Arsène),  ftgé  de 
quarante  ans ,  entre  à  l'hôpilal  Saint-Louis , 
sa^le  Saint-Mattfi^u,  n""  50,  pour  une  syphilis 
ancienne  qui  en  est  arrivée  aux  lésions  viscé- 
rales. Le  malade  a  sqbi  depuis  longtemps  le 
traitement  mercurieU 

Il  entre  à  rh6pilai  Saint-Louis  pour  une 
syphilide  généralisée  ulcéreuse  que  M.  Bazin 
désigne  par  le  nom  d'impétigo  cerclé. 

M.  Bazin  prescrit  le  siropde  biiodure  ioduré 
et  obtient  une  amélioralion  lente.  M.  Bazin 
prescrit  ensuite  le  paoseinent  par  le  sparadrap 
de  Vigo ,  et  d^  ce  moment  l'amélioration  se 
fait  d'une  manière  très-rapide.  La  surface  à 
couvrir  d'empl&tre  étant  assez  considérable , 
de  la  salivation  se  produit.  Cela  n'empêche 
pas  le  malade  de  sortir  guéri  au  bout  de  trois 
semaines. 

•         •  •  * 

A  ces  onze  observations  j'en  joindrai  une 
douzièine;  elle  m'a  été  fournie  par  M.  Gam- 
penon  ,  interne  k  l'hôpital  des  Enfanis  mala- 
des. 


M.  Oampenon  ,  ,qai  f  était  i'aiBée  dea» 
Tun  de  mes  externes  à  la  Clinique,  anili 
frappé  des  beaux  i^ultats  que  j'avais  otto 
dans  le  traitement  des  sypfailldes  okétos 
parle  pansement  avieG  le  sparadrap  de  Tn. 
Un  cas  semblable  s*étant  présenté  ïm^ 
servation,  il  a  appliqué  le  même  Iraiteoit 
et  le  succès  a  couronné  sa  tentative. 

Voici  Tobservation  de  M.  GampeDon. 


Obs.  XIL  —  Syphilide  tubereuio-mik 
cée.  —  M.  X***,  âgé  de  quarante-dnq  uè,k 
bonne  constitution^  a  en,  il  y  adeoi»» 
viron ,  une  blennorrhagie  accompagnée  1*81- 
cération  de  nature  douteuse  sur  JejH^ 

Depuis  cette  époque  jusqu'au  moisd'octfiiiit 
dernier  il  ne  remarque  aucoa  cbufiKut 
dans  sa  santé  ;  cependant  il  croit  se  nppeJef 
une  éruption  «  de  points  [rouges  distaôéf 
vers  le  printemps  1869  »• 

Au  mois  d'octobre  1869 ,  il  renurvoe  » 
sorte  de  petite  boule  dure,  indolente,  à  la  p»- 
tîe  externe  de  la  jambe  droite,  vers  li  tôle  ^ii 
péroné;  bientôt  une  autre  se  moDlredassiK 
creux  du  jarret  à  la  partie  inférieure,  p(^^ 
troisième  enfin  vers  le  tiers  moyes  de  U  i^Bib^j 
à  sa  légion  antéro-externe. 

Peu  à  peu  ces  petites  tumeors  se  mxiS^ 
sent  «  se  perforent,  puis  elles  se  coinicDi  k 
eroûtes  q«tf  ne  sont  détachées  qoe  pour  ^^ 
remplacées  bientôt  par  d'autres  de  méos  » 
pect,  Cestr^Hiire  blanc  grisâtre^  d'aspect  eoM 
irrégulières. 

Entourées  au  début  d'an  cercle  «  d'ioâis- 
mation  »,  le  malade  continuant  à  isaitbtf  ^ 
è  se  ilvier  è  ses  occupations  quiletien^l 
debout  une  partie  de  la  journée,  ccsutow*' 
tions  deviennent  bientôt  indolentes  par  1«^' 
pot,  mais  conservent  leur  caractèreetteB**^ 
à  augo^enter  surtout  en  profondeur. 

Au  mois  de  janvier ,  ces  ulcérations  app»- 
raissent  à  bord  à  pic,  taillé  à  Temporle-pî^* 
elles  sont  rondes ,  à  fond  grisâtre,  eai0^^ 
d'im  liséré  rouge-cuivre ,  ou  plutôt  rappw* 
la  teinte  du  jambon  ;  ses  bords  sont  àatil 
plus  petite  a  la  dimension  d*uDe  P^^^^ 
franc;  la  plus  large  alteint  environ  ceûeaSB^ 
pièce  de  deux  francs;  leur  profondeorestd 
viron  un  demi-centimètre. 

Rien  à;  la  jambe  gauche.  '  .     ns. 

Sur  les  .cuisses,  sur  les  jambes,  mais  moi^ 
et  au.«si  sur  le  tronc ,  dt^  Uches  de  la  "^ 
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d*une  lentille^  de  teinté  ronge  bran^  ne  dispa- 
raissant pas  sons  la  pression. 
Qnelqnea  ganglions  inguinaux. 
Kien  du  côté  de  la  gorge  ni  du  cuir  chevelu. 
Il  n^y  avait  pas  encore  eu  de  traitement^  h 
moins  de  considérer  comme  tel  des  applica- 
tions de  cataplasmes  ou  d^aloool  selon  le  ca- 
price du  jour^  et  aussi  quelques  pots  de  hou- 
blon. 

Panser  les  plaies  deux  fois  par  jour  avec 
emplâtre  de  Vigo. 

Les  laver  avec  du  vin  aromatique. 
Pas  de  traitement  interne.  . 
Guérison  complète  en  trois  semaines,  t  Lé 
malade  voyait  marcher  la  cicatrisation.  »  De- 
puis deux  mois,  il  a  vu  ht  cicatrice  se  mafnie- 
nir  parfaite,  quoique  depuis  six  semaines  11  ait 
repris  ses  occupations.' 

La  teinte  grisâtre  et  cnWrée  des  macules 
s'est  sensiblement  amendée. 
Pas  de  salivation. 

Pour  ne  rien  6ter  de  sa  valeur  à  cette  mé- 
thode et  la  montrer  telle  qu'elle  est  en  réalité, 
je  ferai  connaître  également  un  cas  où  elle  a 
échoué. 

« 

Obs.  xni.  ^  Le  sieur  Emile  F^'^''  entre  à 
l'hôpital  Saiût-Louîs/salleSt^atthieu,  n«  96, 
dans  le  service  de  M.  Bazin.  Ce  malade,  qui  a 
eu  un  chancre  il  y  a  trois  ans,  est  att^nt  au- 
jourd'hui de  paraplégie^  de  gommes  et  d'une 
syphilfde  ulcéreuse  (rhydrosadénile  syphifa'li- 
que).  Le  malade  a  été  traité  antérieurement  à 
rh6pital  du  Midi  par  M.  Liégeois  à  Paide  de 
quatre  injection»  sous-cntanées  par  jour  faites 
avec  la  solution  de  sublimé» 

Le  2g  février  on  commence  Pnsage  de  Tem- 
plfttre  de  Vigo  et  du  sirop  de  biiodure.  Getrai<- 
tement ,  continué  pendant  un  mois^  n*a  pas 
donné  de  résultat.  On  retourne  au  pansement 
simple.  Ge  malade  est  encore  en  traitement. 

£d résumé,  treke  malades  atteints  de sy* 
phiiide  ulcéreuse  oùt  été  traités  par  le  spara- 
drap de  Vigo. 

Ces  malades  ont  pféseuté  les  trois  formes 
partieulières  à  eetfe  JMrte  de  syphilide.  En 
effet,  sur  treize  tas  nous  trouvons  la  syphiiide 
goameuse  arrivée  à  la  période  d!nlcératlon,  ou, 
comme  rappelle  M.  Bazin,  rhydfosadéntte  sy- 
philitique 5  fois,  (a  syphilis  tobercalosHoéPeuse 


5  fois^  et  la  syphilis  pusiulo-crustacée  8  fois.; 
On  sait  que  ces  affections,  en  général  circons-i 
crites  et  tardives ,  résistent  au  traitement  In- 
terne ,  surtout  au  protoiodure  et  au  subliméy 
et  qu'elles  ne  sont  guère  améliorées  que  par 
le  sirop  de  Gibert  qui  contient ,  pour  1,000 
grammes ,  0,A0  de  biiodure  de  mercure  et  29 
grammes  d'iodùre  de  potassium.  On  peut  vohr 
qu'une  de  nos  malades,  entre  autres  celle  qui 
fait  le  sujet  de  Tobservatlon  n<»  Ut  a  été  traitée 
sans  succès  pendant  six  mois  par  IModure  de 
potassium  et  les  pOules  de  Sédillot  >  c^est-à-» 
dire  par  des  pilules  qui  contiennent  de  5  à  S 
centigrammes  de  mw eure  métallique.  On  sait 
que  ces  affections  résistent  encore  activement 
aux  préparations  iodorées^  c'est-à-dire  à  Tio- 
dure  de  potassium  donné  à  l'intérieur  avec  ou 
sans  application  de  teinture  dMode  sur  la  plaie. 

Par  notre  méthode ,  la  guérison  est  surve- 
nue douze  fois  sur  treize ,  et  elle  a  été  obte- 
nue dans  un  temps  relativement  très-court  i 
quatre  fois  en  trois  semaines  ;  quatre  fois  en 
un  mois  ;  une  fois  en  cinq  semaines  ;  une  fois 
en  six  semaines  ;  une  fols  en  deux  mds  ;  une 
fois  en  trois  mois,  chez  la  malade  dont  la  gué- 
rison avait  exigé  une  année  par  le  traitement 
de  M.  Hardy  pour  une  aff&alioB  semblable. .   ] 

rajouterai  que  cette  Aféthode  a;  un  autre» 
avall^g^  e^est  qu'elle  emèns  unaigrandeamé^ 
lioration  presque  immédiatevient  et  que  par 
conséquent  les  malades  l'acceptent  avec  plai- 

m. 

'  '    '  •  , 

.  Je*  conclus  enAisant-t  Je  croie  i}«e^  quand 
on  a  affaire  àdesvypfaUides-cirqonserites.et 
ulcéreuses ,  à  ees  syphilides  tardives  qui^  en 
général^  résistent  «  longtemps  au  traitement 
Uiteme ,  il  faut  faire  un  traitement  dans  le- 
quel tout  le  mercure  qui  entre  dans  l'orga- 
nisme pénètre  par  les  ulcères. 

Le  sparadrap  de.  Yigp  M  pour  ce  traitement 
d'un  usage  très-fiieùe.  Les  malades  peuvent 
se  panser  eux^-mémes  sans  aide  ;  il  leur  suffit 
d'appliquer  sur  leurs  uteères  du  sparadrap  de 
Vigo  qu'ils  enlèvent  deux  fois  par  jour,  à  cause 
de  Tidioadanoe  extrême  de  suppuration  que 
provoque  œt  empl&tre. 

.Jeleuf  conseille  en.  entre  de  laver  chaque 
ibis  la  plaie  avec  du  vin  aromatique  et  de  dé«« 
batrasser  les  bords  de  la  plaie  des  fragments 
d*emplàtre  qui  peuvent  y  adhérer;  il  suffit 
pour  cela  de  faire  alentour  des  {ridions  avec 
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de  la  ouate  imbibée  d'an  peu  d*hiiile  d^aman- 
des  douces. 

II  y  a  là,  à  mon  avis»  une  ressource  pré* 
deuse  pour  la  thérapeutique,  si  l'on  veut  bien 
ne  pas  oublier  q[ue,  malgré  les  moyens  ordinai- 
res, ces  ulcères  tendent  à  s'agrandir  et  sur- 
tout à  s'éterniser. 

Je  me  garde  bien,  comme  on  peut  le  voir, 
de  foire  du  sparadrap  de  VIgo  le  remède  de 
tous  les  accidents  de  la  syphilis;  je  ne  fais  que 
jMDposer  son  application  toute  spéciale  pour 
une  forme  déterminée  de  syphilis,  et  je  serais 
heureux  de  connaître  pour  chaque  affection 
syphilitique  en  particulier  un  moyen  aussi  effi- 
cace. 

CoiisTAfrTiN  Paul, 

Agrégé  k  la  Faculté,  médecin  des  hôpitam. 


ni.  De  1»  yalvaatMtUoa  o«  appUcatlam 
des  comraato  coailnas  eoBstaBto  fo«r* 
mU  par  les  plies  éleetri^aes*  Aetteas 
physlolofi^vee  eS  tliér»pe«SI««ea. 

L'électricité  a  fait  son  avènement  en  théra- 
peutique à  une  époque  où  les  connaissances 
en  physique  et  en  physiologie  étaient  si  peu 
étendues  quMl  n'était  pu  possible  de  jqger 
nettement  de  la  valeur  de  cette  force.  Aussi 
comprend-on  que^  parmi  les  physiciens  et  les 
médecins  qui  s'en  occupèrent  les  premiers,  on 
grand  nombre  ait  attribué  à  l'électricité  des 
propriétés  merveilleuses,  d'essence  inconnue, 
et  que  quelques-uns  raient  considérée  comme 
la  source  même  de  la  vie,  voire  même  comme 
un  moyen  propre  à  s'opposer  à  la  mort. 

Il  est  certain  que,  les  phénomènes  étranges 
produits  par  l'électricité  apparaissant  pour  la 
première  fois  aux  yeux  émerveillés  des  sa- 
vants, leur  imagination,  qui  ne  pouvait  être 
refrénée  parles  connaissances  scientifiques  de 
l'époque,  devait  apporter  la  plus  large  part 
dans  l'interprétation  des  faits  qui  s'offraient  i 
leur  observation. 

Gela  nous  explique  que  des  déceptions 
nombreuses,  justifiées  par  des  exagérations 
sans  égales,  aient  pu  amener  jusqu'à  nous 
une  sorte  d*hésitation,  un  véritable  manque 
de  confiance  dans  les  résultats  annoncés, 
amplifiés  qu'ils  étaient  par  Tenthousiasme  de 
la  croyance  au  merveilleux. 


Depuis  ces  premiers  temps  la  soène  i 
changé,  la  sdence  a  grandi,  la  doctrine  de  h 
transformation  des  forces  a  régénéré  les  sdci» 
ces  physiques,  et  la  physiologie  péoétraBt  Im 
mystères  de  l'organisme  nous  a  révélé  l'exii- 
tence  de  courants  électriques  dans  len  Umm 
de  Thomme  et  des  animaux.  Aqjoardlini  les 
faits  sont  soumis  au  oontrêle  sévère  de  Peifé- 
rimentation  ;  une  science  nouvelle^  Téledrs- 
physiologie,  tend  à  se  constituer^  en  woèm 
temps  que  les  diverses  sources  de  prodoetifli 
de  l'électricité  sont  étudiées  au  double  poîst 
de  vue  de  la  physiologie  et  de  la  thénpeii- 

tique. 

Malgré  tous  ses  efforts  la  ndenoe  n^eit 
point  encore  en  mesure  de  se  i»onoooer 
d'une  façon  catégorique,  sur  la  significatfoa 
des  phénomènes  éleotro*physiologiqaes,  m  nr 
la  nature  des  lois  qui  les  régissent  ;  mais  llàée 
de  merveilleux  qui  s'y  rattachait  est  naainte* 
nant  rejetée  par  tous.  Nops  sommes  entrés 
dans  la  vraie  vole  scientifique,  les  systèmes 
s'écroulent,  et  rélectricité,  considérée  oomme 
une  simple  transformation  des  forces  physi- 
ques, est  étudiée  par  quelques-uns  avec  le 
soin  que  mérite  un  aussi  admirable  modifi- 
cateur. 

C'est  d'abord  à  l'électridié  statique  fournie 
par  les  machines  à  globe  ou  à  plateau  de  verre, 
la  seule  connue  au  milieu  du  dernier  siède, 
que  les  premiers  expérimentateurs  deman- 
dèrent leurs  premières  cures.  Exaltée  par  la 
plupart,  cette  source  de  production  de  rélec- 
tricité vit  p&lir  son  étoile,  lors  de  la  célèbre 
expérience  de  Galvani  qui  amena  la  déeeaverte 
de  la  pile  de  Volta.  Successivement  modifié, 
ce  dernier  instrument  se  partagea,  avec  la 
machine  à  plateau,  le  domaine  de  l'électro- 
thérapie  jusqu'en  1831,  époque  à  laq[uelle 
Faraday  découvrit  les  phénomènes  d'induc- 
tion. 

Les  appareils|à  courants  d'induction,  dont  la 
puissance  excitatrice  permettait  de  produire 
dans  les  muscles  des  contractions  aussi  éner- 
giques et  aussi  répétées  qu'on  pouvait  le  dési- 
rer, devaient  nécessairement  détrôner  les 
appareils  employés  jusqu'à  ce  jour,  la  pile  et 
la  machine  à  plateau.  C'est  ce  qui  arriva  :  on 
créa  des  appareils  à  courants  induits  com- 
modes et  des  systèmes  d'éleclrisation;  la  phy- 
siologie et  la  thérapeutique  s'enrichireivt  des 
résultats  de  ces  études  $  mais  bientôt  FenUioa^ 
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siasxne  se  restreignit  d*aQ(ant  plus  qu^on  avait 
espéré  davantage.  - 

Aujourd'hni^  la  pile  à  courant  constant  re* 
Nient  en  honneur,  appuyée  par  un  bon  nom- 
bre d'observations  relatives  à  son  action  phy- 
diologîqae  et  thérapeutique;  mais,  éclairés  par 
les  connaissances  nouvelles,  les  médecins  élec- 
triciens ne  tendent  pas  à  rejeter  les  courants 
d*inclaction  au  profit  des  courants  continus; 
non,  ils  s^effbrcent  de  préciser  la  différence 
d*action  physiologique  qui  les  sépare,  et  con- 
séquemment  ils  se  proposent  de  fixer  à  cha- 
cune de  ces  sources  de  production  de  Télee- 
tricité  le  rôle  qui  lui  revient  en  méde- 
tine. 

Le  maniement  pénible  et  souvent  infructueux 
des  instruments  qui  fournissent  rélec(rieilé 
statique  en  a  fait  à  peu  près  abandonner  rem- 
ploi; d*une  autre  part^  les  travaux  d*Altham, 
de  Buchesne^  de  Masson^  de  Tripier,  ete.^ 
nous  ont  fait  connaître  les  réactions  organl* 
ques  auxquelles  donnent  lien  les  courants 
d'induction  et  les  applications  thérapeutiques 
qui  en  résultent.  Il  est  donc  assez  naturel  que, 
revenant  sur  les  expériences  faites  avec  la 
pile  de  Volta,  alors  que  cet  instrument  don- 
nait un  courant  d'une  Inconstance  telle  quMl 
n'était  pas  possible  de  comparer  entre  eux  les 
résultats  obtenus  par  les  savants,  la  science 
médicale,  aujourd'hui  en  possession  d'appa- 
reils à  courants  continus  constants  d'une 
9^de  perfection,  remette  à  Pétude  la  pile 
th*ée  de  Toubli  en  1856  par  les  travaux  de  Re- 
m?rk. 

L'électricité  à  courants  continus  a  été  le 
sujet  de  nombreuses  publications  en  Alle- 
magne et  en  Angleterre. 

Depuis  quelques  années  les  médechis  fran- 
çais portent  leur  attention  sur  cette  modalité 
électrique  régénérée  ;  il  ne  sera  donc  pas  hors 
de  propos  de  faire  connaître  en  un  rapide 
exposé  les  réactions  organiques  auxquelles 
donnent  lieu  les  courants  continus  ainsi  que 
les  résultats  de  leur  application  à  la  méde- 
cine. 

Les  courants  fonrnû  par  la  pile  de  Volta 
portent  le  nom  de  courants  continus  parce 
que  rélectrieité  s'écoule  d'une  façon  continue 
jusqu'à  complet  épuisement  des  actions  cht- 
niqoes  qui  l'engendrent  ;  les  courants  induits^ 
au  contraire,  procèdent  d'une  interruption 
eontiouelle  du  courant  dont  l'établissement  et 


la  rupture  produisent  les  phénomènes  de 
contraction  musculaire  si  connus  de  tous  les 
médecins. 

La  pile  de  Volta  et  la  plupart  des  piles  à  un 
seul  liquide,  qui  ne  sont  qu'une  modification 
directe  de  cet  appareil,  donnent  un  courant 
continu  auquel  il  manque  la  constance, 
c'est-à-dire  une  production  toujours  égale 
d'électricité  pendant  le  même  temps  ;  en  effet» 
les  actions  chimiques  s'épuisent  graduelle- 
ment et  promptement,  et  le  courant  par  les- 
quelles il  est  engendré  suit  la  même  progres- 
sion. 

G*est  pour  parer  à  ce  grave  inconvénient 
que  les  physiciens  ont  créé  les  couples  ou  élé* 
ments  de  pile  à  deux  liquides  séparés  par  un 
diaphragme  poreux  (Becquerel,  Daniel,  de 
la  Rlve^  Davq,  Grove^  Siemens,  éta). 

Ces  éléments  de  pile  fournissent  un  courant 
qui  est  non-seulement  continu,  mais  encore 
oanstatU,  c'est-à-dire  que^  pendant  un  temps 
fort  long^  ils  débitent  une  quantité  d'électri- 
cité sensiblement  égale  dans  chaque  moment: 
c'est  pour  cette  raison  que  les  éléments  que 
nous  venons  de  citer  ont  été  employés  en  mé- 
decine par  Remak  et  par  quelques  autres 
expérimentateurs. 

Les  nouveaux  appareils  à  courants  continus 
constants,  formés  d'éléments  à  un  seul  liquide, 
employés  depuis  peu,  reposent  sur  un  prin« 
cipe  différent  de  celui  de  la  pile  de  Volta  ;  en 
effet,  la  pile  au  chlorure  d'argent  de  Warren 
de  la  Rue,  qui  est  utilisée  dans  l'appareil  por* 
tatif  de  Gaiffe,  présente  cette  grande  diffé- 
rence que  le  corps  qui  charge  le  pôle  positif 
n'est  ni  un  métal  ni  un;collecteur  inerte  ;  c'est 
au  contraire  un  corps  chimique  attaqué,  un 
électrolyte  solide. 

Ces  différences  étant' posées,  abordons  main- 
tenant l'étude  de  l'action  des  courants  conti- 
nus sur  les  organes  de  l'homme  sain,  c'est-à- 
dh«  cet  ensemble  de  réactions  auquel  on  a 
improprement  donné  souvent  le  nom  de  phé- 
nomènes électro-physiologiques. 


RifiAGTIOVS  OROANIQUES  AUXQUELLES  DONlIElfT 
LIBU  LES  GOUBAHTS  C09TUIUS  O^STAZiTS. 

Les  cylindres  porle^ponges  ou  les  tampons 
métalliques  ou  de  charbon  de  cornue  à  gax 
recouverts  de  peau  de  chamois  qui  arment  les 
cordons  réophores,  étant  appliqués  sur  une 
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partie  aalne  da  corps  de  rhomme,  la  cuisae 
par  ezemple^  quelles  sont  les  réactions  oiga- 
niqfoes  que  manifesteront  les  muscles  de  la 
?ie  de  relation,  les  nerfi  moteurs  et  sensitifs 
(nerfs  mixtes),  les  vaisseaux  7  Quelles  sont  les 
modifications  chimiques  qui  vont  se  passer  au 
sein  des  tissus,  et  au  point  d'application  des 
armures  sous  l'influence  du  iourant  galvani- 
que 7  TeUes  sont  les  questions  principales  que 
le  médecin  a  le  plus  grand  intérêt  à  connaître 
avant  d'aborder  la  galvanothérapie.  Nous 
allons  foire  en  sorte  d'y  répondre  d'une  façon 
aussi  précise  que  peuvent  le  permettre  les 
eonnaissances  physiques  et  physiologiques 
actuelles. 

D' Jules  GniaoN, 

docteur  en  médedne  et  docteur  es  Kicnoei» 
{La  suite  au  prochain  numéro.) 


IT.   Éelampftle    pendant    la 

(cinq  mois  et  demi)  .'^Traitement  par  le 
bromnre  de  potaMinm  à  hante  doee. 
Aceonehement  d*un  teins  mert^ 
<rente-etx  Jonra  après  la  Un  des  ae- 
eldentStf 

M»«  X^  Agée  de  dix*neuf  ans,  d'une 
constitution  délicate,  d'un  tempérament  lym- 
pathique^  primipare,  enceinte  de  cinq  mois  et 
demi,  fat  atteinte  d'éclampsie  le  26  mars  1870. 

La  grossesse  suivait  son  cours  régulier  lors* 
que^  environ  huit  jours  avant  l'éclampsie,  il 
s'était  manifesté  une  infiltration  assez  notable 
des  membres  inférieurs  et  supérieurs  avec 
(Bdème  de  la  face  et  des  paupitoes;  avec  cet 
état  de  gène  de  la  circulation  périphérique 
coïncidaient  des  chançemeots  (survenus  dans 
le  caractère  :  irritabilité  excessive»  sentiments 
de  frayeur  inspirés  par  les  moindres  causes; 

La  veille  de  l'explosion  de  raffection,  elle 
accusait  une  douleur  assez  vive  de  l'épigastre, 
des  maux  de  tète  et  quelques  nausées. 

Le  lendemain^  25  mars,  vers  six  heures  du 
matin,  un  vomissement  spontané  ayant  eu  lieu^ 
Un  confrère  appelé  administrait  un  vomitif 
(ipéca).  Sûus  l'influence  de  cet  agent  dont 
l'effet  fut  très-prompt,  il  y  eut  de  fréquents 
vomissements  qui  jetèrent  la  malade  dans  un 
grand  accablement  dont  elle  ne  sorlit  une 
demi-heure  après  qu'en  présentant  les  symp* 
tèmes  encore  plus  accusés  de  l'éclampsie  im- 


minente, tels  que  :  troubles  de  la  voe^ 
dopsie,  obnubilation,  etc.,  jprécnrseon  de  ra> 
maurose  éclamptiqne  ;  quelques  hallocinatîam 
suivirent  cet  état  de  la  rétine.  Après  es 
symptômes,  et  une  demi-heure  après  le  dcs- 
nier  vomissement,  survenait  le  prenuer  aeeè» 
éclamptique;  il  était  midi.  Lenoèoie  méderin, 
appelé  immédiatament»  recommanda  de  kôser 
la  malade  au  repos,  liais,  les  accès  se  racBè- 
dant  et  les  intervalles  se  rapprochant  de  pin 
en  plus  (car  à  deux  heures  se  manifeslait  h 
septième  crise),  nous  fûmes  appelé  en  ce  as* 
ment  et  nous  pûmes  constater  les  sympléna 
suivants  : 

Décubitus  dorsal,  membres  dans  la  réasla- 
tion,  anesthésie  complète,  face  oedématiée» 
paupières  infiltrées,  œdème  des  extrémilés; 
les  yeux  sont  grands  ouverts,  le  regard  fixe, 
les  pupilles  très-largement  dilatées^  frénin» 
ments  musculaires  surtout  visibles  ans  épau- 
les ;  pas  de  déviation  de  la  face,  langue  taoé- 
fiée  entre  les  dents,  écume  mnglante  autour 
de  la  bouche,  req[>iration  stertoreuse,  légèR 
cyanose  du  cou  ;  è  rauscuUalion,  on  ne  per- 
çoit pas  les  battements  du  cœur  dQ  DsIbs, 
dont  les  mouvements  spontanés  nom  parais- 
sent très*probablement  abolis  ;  enfin  le  lou- 
cher fidt  reconnaître  qu'il  n'existe  aucun  tra- 
vail. Les  urines  de  la  veille>  rares  et  troubta, 
au  dire  de  la  garde-malade,  n'avaient  pas  été 
recueillies  à  l'heure  de  ma  visite. 

Apnès  avofar  diagnostiqué  une  édampaie  aiec 
mort  du  fœtus  à  cinq  mois  et  demi,  nous 
prescrivîmes  immédiatement  une  potion  de 
bromure  de  potassium  à  dose  élevée  (3  gr.  50 
toutes  les  heures),  et  nous  attendîmes  ua 
nouvel  accès  qui,  du  reste,  ne  tarda  pas  à 
éclater  et  qui  confirma  notre  diagnostic  ;  nous 
le  décrivons,  car  *les  autres  accèa  se  présen- 
tèrent avec  les  mêmes  symptômes  pendant  le 
cours  de  la  maladie. 

D'abord  la  malade  sortait  de  sa  torpeur,  et 
paraisMit  reprendre  un  peu  ses  sens;  l'ail 
perdait  sa  fixité,  recouvrait  ses  mouvements 
normaux  ,  quoique  Tamaurose  persistât 
maa  X***  paraissMt  entendre  les  paroles  dites 
à  voix  basse  à  son  oreille  et  y  répondait  briè- 
vement, portait  la  main  à  sa  bouche  pour  tos- 
4!her  sa  langue  endolorie;  mais  ces  mouve- 
ments volontaires  et  ce  retour  à  la  sensibilité 
duraient  peu  et  n'étaient  que  les  symptômes 
prémonitoires  de  l'accès.  En  effet,'  quelques 
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minutes  après,  le  pouls  devenait  très-fréquent 
^t  insaisissable»  les  paupières  étaient  le  siège 
d'on    clignotement    très-rapide;    en  même 
temps^  la  face  devenait  grimaçante^  les  globes 
oculaires  se  portaient  graduellement  en  hatit 
et  à  gauche  sous  la  voûte  orbitaire  ;  la  com- 
missure gauche  des  lèvres  était  tirée  du  côté 
gauche^  et  la  tète  tournant  lentement  se  por- 
tait du  même  côté  :  la  face  contracturée  pré- 
sentait alors  l'aspect  particulier  dit  face  de 
satyre.  Dans  cette  situation,  survenaient  les 
mouvements   cloniques   des  membres   infé- 
rieurs et  supérieurs,  et  Taccès  se  terminait 
par  une  contraction  tétanique  générale.  Les 
avant-bras  se  portaient  dans  la  pronation,  les 
mains  fermées,  le  pouce  dans  la  main,  le  poi- 
gnet dans  la  flexion  forcée  sur  Tavant-bras  ; 
la  langue  était  mordue  violemment,  malgré 
les  précautions  prises.  L'accès  terminé,  les 
yeux  reprenaient  leur  position  normale  et 
permettaient  de  constater  la  contraction  de 
la  pupille  et  l'injection  des  conjonctives  ;  la 
pupille  ne  reprenait  son  énorme  dilatation 
qu'un  instent  après  ;  la  détente  se  faisait  alors 
graduellement,  et,  la  résolution  survenant,  la 
malade  présentait  les  symptômes  que  nous 
avons  décrits  plus  haut. 

De  midi  à  deux  heures,  avant  notre  arri- 
vée, Il  y  a  eu  sept  attaques,  à  des  intervalles 
de  phis  en  plus  courts.  Les  symptômes  con- 
gestifs  et  asphyxiques,  s'accentuant  davantage, 
devaient  nous  faire  craindre  une  terminaison 
fatale  ;  car,  si  le  premier  accès  n'avait  duré 
que  trois  minutes  et  avait  été  suivi  d'une  res- 
piration à  peine  bruyante,  le  sixièàie  dura 
sept  minutes  et  fut  suivi  d'un  ràle  stertoreux 
de  cinq  minutes  avec  imminence  de  mort  par 
àsphysie  ;  ce  stèrtor  din&inuait  lorsque  la  tna- 
làde  était  placée  sur  le  côté.  Je  recommandai 
à  la  fin  de  chaque  accès  de  la  placer  dans  le 
décabitus  latéral  :  alors  les  mucosités,  au  lieu 
d'être  retenues  et  d'empêcher  la  gêne  respi- 
ratoire, s'écoulaient  par  la  commissure  des 
lèvres. 

La  première  dose  de  bromure  de  potassium 
(3  gr.  50)  eut  une  action  des  plus  remarqua- 
bles sur  l'accès  suivant,  qui  ne  se  produisit 
qn'à  quatre  heures,  après  un  intervalle  d'une 
heure. 

*  D'heure  en  heure  nous  poursuivîmes  donc 

son  administration  à  la  même  dose  jusqu'à 

'  neuf  heure»  du  soir»  mais  les  attaques  persis- 


tèrent encore  jusqu'à  onze  heures  quarante 
minutes.  ,, 

A  partir  de  minuit,  des  mouvements  brus- 
ques de  la  tête,  qui  se  portait  de  gauche  à 
droite  à  plusieurs  reprises,  nous  firent  craindre 
de  nouvelles  attaques;  mais,  sauf  un  frémisse- 
ment choréiqoe  des  paupières  et  quelques 
soubresauts  des  tendons,  nous  n'eûmes  à 
constater  aucune  autre  manifestation  nerveuse. 
Enfin  des  accidents  d'un  ordre  encore  plus 
faible  suivirent  ceux  que  nous  venons  de  si* 
gnaler.  Quelques  spasmes,  bâillements,  qui  se 
reproduisirent  de  temps  en  temps  jusqu'à 
deux  heures  et  demie  nous  annoncèrent  la 
terminaison  de  la  névrose,  qui  s'éteignit  ainsi 
graduellement.  A  parth*  de  ce  moment,  la 
seosibilité  parut  revenir  ;  la  malade,  incon- 
sciente, put  se  retourner  spontanément  sur  le 
côté  et  répondre,  quoique  difficilement,  aux 
questions  qu'on  lui  adressait. 

Les  urines,  analysées  le  malin  à  dix  heures^ 
dix-huit  heures  après  le  premier  aceès,  conte- 
naient de  très-grandes  quantités  d*albumine 
et  des  cylindres  hyalins. 

A  huit  heures,  la  rétine  commence  à  se 
sensibiliser;  la  malade  voit  les  objets  confusé- 
ment, mais  l'intelligence  est  encore  obtuse; 
enfin  M"«  X*^  s'endort  à  neuf  heures»  et, 
après  cinquante-six  heures  d*un  sommeil  en- 
trecoupé par  de  courts  intervalles  de  réveil^ 
renaît  à  rintelligenee  et  reconnaît  les  per- 
sonnes qui  sont  autour  d'elle.  D'abord  elle  les 
voit  confusément,  puis  elle  devient  franche- 
ment hémiopique  ;  elle  éprouve  en  outre  un 
bourdonnement  dans  Toreille  gauche.  Elle 
ressent  encore  quelques  hallucinations  pen- 
dant sept  à  huit  jours  ;  sa  mémoire  affaiblie 
semble  avoir  besoin  de  suivre  comme  guida 
la  xhalne  des  faits  passés  pour  arriver  aux  pré- 
sents. 

Les  urines  examinées,  le  lendemain,  26,  par 
Tacide  nitrique  et  la  chaleur,  présentent  tou- 
jours une  très-grande  quantité  d'albumine, 
qui  ne  disparait  que  le  huitième  jour  avec 
l'œdème  de  la  face. 

Aucun  phénomène  de  travail  n'ayant  ett 
lieu  pendant  l'éclampsie,  nous  crûmes  devoir 
nous  abstenir  de  toute  intervention,  pour  pro- 
voquer raccouchement,  car  toute  tentative, 
indépendamment  des  difficultés  quMl  y  aurait 
eu  à  surmonter,  eût  amené,  nous  le  croyons> 
dés  résultats  fâcheux,  en  provoquant  par  des 
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manœuvres  qaelconques  une  excitation  capa- 
ble de  réveiller  les  crises  ou  de  les  exaspérer. 

Mous  flmesj  en  ontre^  prendre  à  la  malade, 
le  lendemain  de  Taccès,  20  grammes  d'eau«de- 
vie  allemande  pour  a^^r  contre  riofiitration. 
Cet  agent  n'ayant  produit  aucun  effet  au  bout 
de  vingt-quatre  heures,  une  bouteille  de  ci* 
trate  de  magnésie  à  60  grammes  est  adminis- 
trée, et  les  effets  purgatifs  ne  tardent  pas  à  se 
faire  sentir. 

La  malade  fut  soumise  à  un  régime  recons- 


tituant et  tonique,  quinquina^  etc.,  etc.»  pro- 
menades^ distractions. 

Elle  parcourut  ainsi  une  période  de  trente- 
six  jours  sans  accidents^  et,  le  30  avrils 
M"*  X"^**  accoucha  en  quelques  heures  d*ia 
fœtus  macéré,  mort  depuis  un  certain  temps, 
probablement  an  début  des  accès  édanp- 
tiques. 


D*  VlDAlLLBD, 
Médecin  de  U 


II*    REPERTOIRE    MEDICALé 


Abcès,  da  tiniis  fromtal.  —  Homme  de 
quarante  ans,  entré  le  à  juin  à  King^s  Collège 
hospital.  Début  remontant  à  une  douzaine 
d^années;  gonllement  de  la  paupière  supé- 
rieure droite,  puis  apparition  depuis  six  mois 
d'une  tumeur  à  l'angle  interne  de  cette  pau- 
pière, à  la  base  du  nez.  L'œil  droit  est  sail- 
lant en  avant  et  de  plus  déplacé  en  bas  et  en 
dehors  ;  ses  mouvements  sont  diminués  ;  la 
paupière  supérieure  est  rouge  et  gonflée  ;  à 
son  angle  interne,  tumenr  ovale,  du  volume 
d'nne  grosse  noisette,  remontant  jusqu'au 
sourcil,  ferme  et  tendue,  manifestement  fluc- 
tuante et  douloureuse  à  la  pression.  Légère 
Injection  de  la  conjonctive;  vue  normale,  pas 
d'altération  du  fond  de  Tœil;  l'exophlbalmie 
et  le  tiraillement  consécutif  du  nerf  optique 
n'ont  amené  ni  byperémie  ni  œdème  de  la  ré- 
Une  ou  du  nerf  optique. 

Pensant  à  un  abcès  du  sinus  frontal  qui  se 
serait  frayé  une  voie  par  la  paroi  orbitaire, 
M.  Wells  fait  le  16  juin  une  incision  sur  la 
tumeur,  dissèque  la  peau  et  les  fibres  de  l'or- 
biculaire,  puis  ouvre  largement  la  tumeur; 
issue  d'une  grande  quantité  de  pus  épais, 
verdâtre  ;  retour  graduel  de  l'œil  à  sa  posi- 
tion normale.  Le  petit  doigt,  introduit  dans 
llncision,  pénètre  facilement  dans  le  sinus 
frontal  par  une  ouverture  large  et  Irrégulière  ; 
une  grande  quantité  de  pus  s'étant  écoulée 
du  sinus  distendu,  le  petit  doigt  de  l'autre 
main  est  introduit  dans  la  narine  droite  jus- 
qu'à ce  que  sa  pulpe  ne  soit  plus  séparée  du 


doigt  placé  dans  le  sinus  que  par  une  lamelle 
osseuse  très-mince.  Cette  lamelle  est  ponc- 
tionnée à  sa  partie  inférieure  au  moyen  d'us 
trocart,  puis  un  tube  à  drainage  est  condnit 
de  la  narine  dans  le  sinus,  et  de  celui-ci  au 
dehors  par  l'ouverture  orbitaire  et  J'iocûion 
extérieure  ;  l'une  des  extrémités  du  txihe  est 
fixée  au  front  par  une  bandelette  agglutina- 
tive,  l'autre  sort  par  la  narine;  de  cette  ma- 
nière le  pus  s'écoula  librement  par  la  narine 
et  on  put  laver  le  sinus  par  des  injections 
aqueuses    et   astringentes.    L'opération  fnt 
suivie  de  quelques  symptômes  inflammatoires 
qui  disparurent  bientôL  Â  parlurdu  3  jniliaf, 
le  malade,  sorti  de  l'hôpital  en  conservant  le 
tube  à  drainage,  le  gonflement  presque  entiè- 
rement disparu  et  l'œil  rentré  dans  sa  situa-' 
tion  normale,  se  présenta  de  temps  en  temps 
à  M.  Sœlberg  Wells.  Le  drain  est  enlevé  le 
23  septembre,  tout  écoulement  ayant  cessé  ; 
l'incision  extérieure  se  ferme  rapidement; 
l'œil  a  son  aspect  normal  et  a  recouvré  sa 
parfaite  mobilité  dans  toutes  les  directions. 
Revu  au  commencement  de  février  1870,  fl 
est  complètement  guéri. 

M.  Wells  fait  suivre  cette  observation  des 
remarques  suivantes  sur  les  maladies  du  sinus 
frontal.  Le  sinus  frontal  peut  être  distendu 
soit  par  des  tumeurs  solides,  soit  par  des  col- 
lections de  liquide,  pus  ou  mucus  ;  l'inflam- 
mation de  sa  muqueuse,  qui  mène  k  la  for- 
mation du  pus,  peut  être  algue  ou  chronique, 
et  succède  généralement  à  un  coup  ou  à  une  * 
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chule  gui  peuvent  s'être  produits  assez  loug- 
tempsavantlamaDifestation  des  premiers  symp- 
tômes pour  être  à  peu  près  oubliés  par  le  ma- 
lade ou  les  siens.  Dans  lé  cas  ci-dessus^  la  ma- 
ladie parait  avoir  été  spontanée  et  à  marche 
chronique^  si  on  en  juge  par  l'absence  de 
symptômes  aigus,  la  distension  du  sinus  et  la 
largeur  de  la  perforation  de  sa  paroi  orbitaire. 
Les  symptômes  fournis  par  la  distension  du 
sinus  frontal  sont  souvent  obscurs,  et  peuvent 
simuler  ceux  d'une  tumeur  de  Torbite,  au 
point  que  le  diagnostic  ne  puisse  être  fait 
que  par  une  incision  exploratrice;  l'abcès 
peut  se  frayer  une  voie  à  travers  la  paupière> 
supérieure^  et  l'on  trouve  alors  un  trajet  fis- 
tuleux  qui  conduit  dans  le  sinus.  D'autre  part» 
si  le  gonûement  s*étend  plus  bas,  de  manière 
à  être  bridé  par  le  tendon  de  Torbicuiaire,  on 
peut  croire  à  une  distension  du  sac  lacrymal  ; 
mais  la  méprise  est  empêchée  par  l'absence 
d'épiphora  et  de  symptômes  inflammatoires 
et  par  la  dureté  de  la  tumeur  due  à  la  dis- 
tension du  sinus.  Souvent  le  diagnostic  ne 
peut  être  posé  qu'à  l'aide  d'une  incision  ex- 
ploratrice; si  alors  on  trouve  un  abcès  du 
sinus  frontal  ayant  perforé  la  voûte  orbitraire^ 
ou  une  distension  du  sinus  par  du  mucus^  il 
faut  vider  la  cavité  avec  le  doigt  ou  des  injec« 
lions  d'eau  tiède^  et  établir  une  libre  commu- 
nication entre  le  sinus  et  le  nez  au  moyen 
d'un  drain,  comme  dans  le  cas  actuel.  Le 
drain  doit  être  laissé  plusieurs  mois  en  place> 
jusqu'à  la  cessation  de  tout  écoulement  par 
la  narine. 

[Tke  Lancet,  ik  mai  1870.) 


IVoyaux  de  eerises  arrêtés  à  la  Tal- 
vnle  Iléo-cœcale  ;  par  le  docteur  Emert.  — - 
Le  5  juillet  1863^  M-«  B***,  femme  d'un  chef 
de  bureau  à  une  compagnie  de  chemin  de  fer^ 
me  présentait  sa  petite  fille^  âgée  de  deux  ans 
environ^  laquelle,  dans  les  premiers  jours  du 
mois  de  juin,  avait  mangé  des  cerises  sans 
qu'on  eût  eu  soin  de  l'empêcher  d'en  avaler 
les  noyaux. 

Quelques  jours  après  Tingestion  de  ces 
cerises,  la  petite  fille  avait  été  prise  de  diar- 
rhée, puis  de  ténesme,  lequel  s'était  progres- 
sivement accru,  au  point  que  depuis  huit  jours 
Tenfant  ne  restait  pas  un  quart  dlieure  sans 


s'accroupir  et  faire  des  efforts  de  défécation 
qui  n'aboutissaient  qu'à  l'expulsion  de  quel-, 
ques  gouttes  de  liquide  jaunâtre  et  poisseux. 

Cet  enfant,  qui  avait  toujours  été  forte  et 
avait  joui  d'une  bonne  santé,  était  très-amai- 
grie  ;  elle  mangeait  peu  et  seulement  des  ali- 
ments demi-liquides  (lait,  panade);  elle 
ne  paraissait  éprouver  des  douleurs  qu'au 
moment  où  elle  faisait  des  efforts  pour  aller  à 
la  garde-robe. 

L'abdomen  était  tendu  sans  être  trop  bal- 
lonné. A  la  palpatlon  (la  mère  a  été  la  pre- 
mière à  me  le  faire  observer)  on  ti'ouvait,  au 
niveau  de  la  fosse  iliaque  droite,  une  tumeur 
assez  volumineuse,  molle,  et  sous  la  pression 
des  doigts  on  sentait  se  mouvoir  des  corps 
arrondis  que  l'on  déplaçait  facilement. 

Je  ne  saurais  mieux  faire,  pour  donner  une 
juste  idée  de  l'impression  produite  par  le  dé- 
placement de  ces  corps,  que  de  la  comparer  à 
celle  qu'on  éprouve  en  pressant  le  jabot  d'un 
poulet  gorgé  de  grains  de  maïs. 

Évidemment  cette  tumeur  était  produite 
par  les  noyaux  de  cerises  accumulés  dans 
cette  partie  de  l'intestin  formant  bouchon  et 
ne  donnant  passage  qu'aux  matières  liquides 
du  produit  de  la  digestion. 

Les  premiers  noyaux  de  cerises  ingérés^ 
ayant  parcouru  l'intestin,  grêle,  s'étaient 
arrêtés  à  la  valvule  et  avaient  opposé  un 
obstacle  à  ceux  que  la  petite  ûUe  avait  avalés 
les  jours  suivants  et  à  tous  les  corps  non  ré- 
ductibles par  la  digestion. 

L'enfant  avait  déjà  reçu  les  soins  de  deux 
médecins,  qui  avaient  eu  recours  aux  lave- 
ments, aux  purgatifs  et  aux  émoUients  (bains, 
cataplasmes,  etc.). 

Je  ne  crus  pas  devoir  de  nouveau  employer 
cette  médication,  et  je  prescrivis  une  potion 
avec  la  strychnine,  qui  produisit  des  contrac- 
tions évidentes  des  membres  et  probablement 
de  l'intestin,  mais  sans  aucun  résultat  pour 
l'expulsion  des  matières. 

Le  surlendemûn,  j'ordonnai  des  frictions 
sur  la  fosse  iliaque  droite  avec  une  pommade 
à  l'extrait  de  belladone  à  Tintérieur,  à  prendre 
dans  de  la  tisane  de  tamarin. 

Yingt-quatre  heures  après,  l'enfant  rendait 
quelques  noyaux  de  cerises  (j'avais  prié  sa 
mère  de  conserver  le  plus  qu^elle  pourrait  des 
matières  expulsées.) 

Le  traitement  fut  continué,  et  au  bout  de 
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sept  jours  la  mère  m*apportait  trois  ceot  hait 
noyaux  de  cerises  et  un  fragment  d'os  de  côte- 
lette :  c'était^  me  disait-elle,  tout  ce  qu'elle 
avait  pu  garder,  car  la  petite  fille  en  avait 
rendu  quelquefois  iiors  de  chez  elle,  et  elle 
n'avait  pu  les  recueillir. 

Ces  corps  étrangers  étaient  donc  restés  im- 
punément^ pendant  près  d'un  mois,  en  grande 
partie  vers  la  valvule  iléo-cœcale  et  le  reste 
au-dessus. 

Depuis  lors  la  santé  de  celte  enfant^  qui  est 
aujourd'hui  une  jeune  fille,  n'a  pas  paru  se 
ressentir  de  cet  accident.  {Abeille  médicale.] 


Extirpation  de  la  clavicule.  —  Homme 

de  trente-cinq  ans,  cultivateur.  Douleurs  au 
niveau  de  Tépaule  gauche  depuis  plusieurs 
années.  Pendant  l'été  de  1868,  il  s'aperçoit 
d'un  léger  gonflement  de  la  clavicule  gauche  ; 
état  stationnaire  jusqu^en  octobre  1869.  A 
partir  de  ce  moment,  augmentation  rapide, 
impossibilité  absolue  de  travailler.  Le  9  mars 
1870,  cet  bonmie  entre  à  Driffreld  cottage 
hospital  ;  M.  Britton  constate  an  niveau  de  la 
clavicule  gauche  une  tumeur  du  volume  d'ane 
orange ,  de  forme  ovale,  d'une  dureté  osseuse, 
sans  mobilité,  adhérente  aux  parties  qui  l*en- 
tourent,  faisant  sentir  des  pulsations  quand 
on  comprime  fortement  sa  partie  inférieure. 
Elle  est  indolente,  mais  il  y  a  des  douleurs  et 
de  l'engourdissement  dans  Pépaule  et  le  bras; 
œdème  du  bras  et  de  la  main.  L'extrémité  ex- 
terne de  la  clavicule  parait  mobile,  et  ses 
mouvements  donnent  une  sensation  de  râpe. 
L'auscultation  fait  entendre  dans  toute  la  poi- 
trine un  bruit  de  rftpe  aigu,  qui  a  son  maxi- 
mum au  niveau  de  Tarticulation  sterno-cla- 
viculaire  gauche.  Le  malade  se  plaint  de 
dyspnée  et  de  suffocation  ;  la  déglutition  se 
fait  bien;  toux  spasmodique  très-fatigante. 
Santé  générale  affaiblie  par  une  mauvaise  ha- 
bitation. Rien  du  côté  de  l'hérédité. 

Le  16  avril,  la  santé  générale  étant  très- 
améliorée  et  la  tumeur  augmentant  beaucoup, 
M.  Britton  se  décide  à  en  faire  l'ablation.  Le 
nàalade  chloroforme,  le  chirurgien  fait  à  la 
peau  une  incision  sur  toute  la  longueur  de  la 
elavicule,  dissèque  jusqu'à  Tos  au  niveau  de 
Fextrémité  acromiale,  passe  un  manche  de 
bistouri  sous  l'os  et  scie  dessus  à  un  pouce 


environ  de  l'extrémité.  Il  découvre  ensaile  P 
clavicule  du  côté  sternal,  éprouve  assez  de 
difficultés  à  séparer  la  tumeur  des  tissus  ei- 
vironnants,  qui  sont  dans  un  état  semi-carti- 
lagioeux,  et  achève  l'extirpatiOD  de  la  da^ 
cule.  On  voit  l'artère  sous-clavière  battre  dssf 
le  fascia,  mais  elle  n*est  pas  découverte.  De 
nombreux  vaisseaux  appartenant  à  la  tooMar 
donnent  une  hémorrhagîe  assez  abondante. 
Torsion  pour  tous  les  vaisseaux,  pas  de  liga- 
tures, sutures  de  soie  et  bandelettes  aggloti- 
natives  ;  compresse  mouillée  par  dessus. 

17  avril.  Nuit  bonne,  pas  de  douleur  ;  ponh 
à  100  j  langue  nette,  respiration  facile  ;  bruit 
de  râpe  disparu. 

18.  Pouls  à  86  ;  on  enlève  les  sutones; 
réunion  presque  complète  ;  pas  une  goutte  de 
pus. 

30.  L'opéré  peut  sortir  ;  il  peut  balanen 
le  bras  sans  éprouver  de  douleur  ;  il  sent  seu- 
lement de  la  roideur  à  l'épaule. 

L'examen  microscopique  fit  reconnaître  une 
tumeur  cancéreuse.  M.  Britton  attribue  le  re- 
marquable succès  de  la  cicatrisation  à  la  tor- 
sion des  vaisseaux  et  à  Tair  pur  de  Thôpilal 
(cottage  hospital).  (firiUsh  médical  Jauriialj 
21  mai  1870;  lA/on  médical,  n»  43.) 


Vhérapevtlqve     des     naladlcs      d« 
cœur,  par  Piàgoe.  —  La  digitale  n'est  pas 
toujours  sans  inconvénient  ;  la  glace,  appli- 
quée localement  sur  le  cœur,  a,  au  contraire» 
tous  les  avantagés  de  la  digitale  et  nul  de  ses 
inconvénients.  Harvey,   Humbolts,  Piekford, 
ont  prouvé  que  le  contact  du  froid  ralentis- 
sait le  cœur.  Or  le  froid  a  sur  ce  dernier  la 
même  action  favorable  dans  la  péricardiie, 
dans  l'endocardite  ;  l'enveloppement  dans  le 
drap  mouillé  fait  baisser  le  pouls  des  fébrid- 
tants  de  10  à  15  battements.  En  conséquence, 
chez  ses  cardiopalhes,  l'auteur  place  sur  la 
région  cardiaque  une  bouteille  remplie  d'eau 
glacée,  renouvelée  trois  ou  quatre  fois  du  ma* 
tin  au  soh*,  en  même  temps  qu'il  leur  donne 
15  à  20  gouttes  de  teinture  de  digitale.  En 
quatorze  jours  environ  disparaissent  tous  les 
phénomènes  curables  de  la  lésion  cardiaque. 
Dans  les  affections  chroniques  des  orifices  et 
des  valvules,  il  faut  quelquefois  s'en  tenir  i 
l'application  du  fr^d  ;  ce  dernier  peut  sosai,  à 
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lui  Beul^  guérir  radicalement  les  palpitations 
purement  nerveuses.  Dans  les  dilatations  con- 
sidérables, avec  amincissement  des  parois^ 
Boit  générales^  soit  partielles,  la  glace  aussi 
bien  que  la  digitale  sont  dangereuses^  et  c'est 
le  fer  qu'il  faut  employer.  {Riv.  elin.  di  Bo- 
logna^  1869.) 


Bmploi  du  taniilB  contre  la  mmtur  des 
pieda^  les  «mponleA,  etc.  -—  Le  tannin^ 
gu*on  peut  se  procurer  à  très-bas  prix  dans 
toutes  les  pharmacies,  est  un  remède  excel- 
lent contre  les  inconvénients  de  la  transpira- 
tion des  pieds.  U  transforme  immédiatement 
en  cuir  Tépiderme  ramolli  par  Taction  simul- 
tanée de  lliumidité  et  de  la  chaleur^  tout  en 
conservant  à  la  peau  la  propriété  de  laisser 
passer  les  produits  de  la  transpiration,  de 
sorte  que  celle-ci  n'est  pas  arrêtée.  Gomme  les 
produits  de  décomposition  ammoniacaux  de  la 
peau  se  combinent  immédiatement  avec  le 
tannin,  toute  odeur  désagréable  disparaît.  Il 
.  suffit  de  saupoudrer  tous  les  trois  jours  l'in- 
térieur des  bottes  et  souliers  avec  une  pincée 
de  tannin  pulvérisé  pour  en  obtenir  les  résuU 
tats  les  plus  complets.  Son  action  empêche 
également  la  formation  d'ampoules. 

{M^^t^^^  sciefUifique.) 


Phosphate  de  chaux  eontoe  la  sueur 
des  phihlslques,  .par  J.  Guyot.  —  Je  ne 
saurais  vous  dire  combien  de  fois  j'ai  expéri- 
menté le  phosphate  de  chaux,  mais  je  puis 
vous  assurer  que  j'en  ai  donné  à  tous  les 
phthisiques  qui  avaient  des  transpirations. 
Chez  les  uns^  Tinsuocès  a  été  complet,  il  m'a 
semblé  que  c'était  le  plus  petit  nombre  ;  chez 
les  autres  il  y  a  eu  disparition  ou  diminution 
des  sueurs.  J'ai  pu,  dans  un  certain  nombre 
de  cas,  à  volonté  pour  ainsi  dire,  rendre  ou 
supprimer  les  transpirations  par  la  suppres- 
sion ou  par  l'administration  du  phosphate  de 
chaud.  Les  doses  ont  varié  de  2  à  6  grammes 
par  jour  sans  que  j'aie  observé  le  plus  léger 
inconvénient. 

{Répertoire  de  pharmacie.) 


Bonifies  composées  de  tannin  et   de 
gljcérine  dans  le  traitement  de  l'aré- 


trite,  par  M.  SCHUSTSR.  —  Le  tannin  mélangé 
à  la  glycérine  produit  une  masse  qui  tout  d'a- 
bord est  très-molle»  mais  qui  au  bout  de 
quelque  temps  se  durcit^  devient  brune  et  se 
fond  à  une  température  peu  élevée,  telle  que 
celle  du  corps  humain,  Cette  masse  peut  être 
transformée  en  bougies  que  l'on  introduit 
daus  l'urètre  des  individus  atteints  d'uré- 
tdte. 

L*auteur  a  obtenu,  à  l'aide  de  ce  moyen, 
une  prompte  guérison  dans  des  cas  qui 
avaient  résisté  à  tous  les  autres  traitements, 

Voici  sa  formule  : 

Tannin 2  granmies. 

Opium  pulvérisé. .      0,12  centigr. 
Glycérine Q.S.  pour  faire  une  bougie. 

(Movimento  medico»chirurgicodiNapoli, 
3*  :.oût  1870.) 


li^essen^e  de  térébenthine    dans  les 
maladies  parasitaires  de  la  tète,  par  le 

professeur  von  Erlagh,  de  Berne.  -^  Pour  dé- 
truire les  parasites^  qui  sont  la  cause  de 
plusieurs  maladies  du  cuir  chevelu»  Kuchen- 
meister  conseille  l'alcool,  qui  retarde  le  déve- 
loppement des  spores  et  des  champignons. 
L'expérience  a  prouvé  que  l'action  de  l'alcool 
ne  s'étend  pas  aux  champignons,  qui  se  trou- 
vent dans  le  follicule  pileux.  La  teinture  d'iode 
agit  mieux' que  l'alcool;  néanmoins  le  traite- 
ment à  l'aide  de  cet  agent  médicamenteux  ne 
dure  pas  moins  de  trois  mois  dans  les  cas  les 
plus  favorables.  Le  professeur  von  Erlach,  de 
Berne,  applique  avec  un  pinceau  l'essence  de 
térébenthine  ;  il  dit  que  ce  moyen  est  plus 
suret  plus  rapide  que  tous  les  autres.  Il  pré- 
tend avoir  guéri  ainsi  un  herpès  tonsurant  en 
cinquante  jours  et  plusieurs  cas  de  mentagre 
en  Hu  semaine. 

{Giomale  itai.  délie  malattie  veneree  e 
délie  malattie  délia  pelle,  novembre  1870.) 


Traitement  du   catarrhe   chroniqne 

de  l'oreille,  par  le  docteur  Triquet.  — 
Emploi  de  la  formule  suivante  : 

R.    Acide  tannique, i  ,20 

Eau  dist.  de  roses 250,00 
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Od  fait  trofg  iDjectlons  par  jour. 
On  emploie  aiiasi  celle-ci  : 

R    Sulfate  d'alum.  et  potaas.       10  gram. 
Eau  diatillée 110  gram. 

On  fait  deux  iDjections  par  jour. 

Ou  pratique  ces  deux  différentes  iojectiODfl 
l'une  après  l^autre,  à  U  jonrs  dMutervaile, 
dans  les  cas  de  catarrhe  chronique  de  Po- 
reille,  jusqu'à  ce  que  la  sécrélion  ait  perdu  sa 
couleur  verdAlre»  son  odeur  fétide,  et  ait  une 
teinte  blanc  jaunâtre. 

[Gazetia  medica  Italiana  Lombardica). 


Formules  dircrscs. 

TABLETTES  nE  FER  RÉDUIT. 

Fer  réduit  par  Thydrogène 10f%50 

Sucre  blanc  pulvérisé 195    00 

Gomme  arabique  pulvérisée 7    00 

Mucilage  de  gomme 15    00 

Eau  distillée  7  grammes  ou Q.  S. 

Pour  180  pastilles  qui  contiendront  chacune 
6  centig.  de  fer  réduiL 

Dose  :  de  1  à  6  par  jour. 

(Pharmacopée  anglaise.) 

TABLETTES  DIACIDE  TANNIQUE. 

Acide  lannique 1>',50 

Teinture  de  tolu 1    50 

Sucre  pulvérisé 60    00 

Gomme  arabique 2    50 

Mucilage  de  gomme Q.  S. 

Pour  une  pâte  homogène  que  Ton  divise  en 
60  tablettes  que  Ton  fait  sécher.  Chaque  ta- 
blette renferme  0*^,025  diacide  tannique. 


Dose  :  de  1  à  6  contre    la   diarrhée,  li 
métrorrhagie,  etc. 

[Pharmacopée  anglaise,) 

SOPPOSITOIBS  OPUCé  AU  TAimiB. 

Acide  tannique  pulvérisé O*'^ 

Opium  brut  pulvérisé 1     00 

Stéarine 2    09 

Ce  suppositoire  est  utile  dans  le  cas  cHié- 
morroldes  douloureuses.     {Union  médicale,) 

POMMADE  ASTEIHGERTS. 

Noix  de  galle  flnement  pulvérisée.  • .      5  gr. 
Axonge  benzinée 33 

On  mêle. 

Celte  pommade  est  conseillée  dam  le  est 
d*hémorroIdes  facilement  saignantesL  On 
peut  y  ajouter  2  gr.  d'opium  pulvérisé  quand 
les  tumeurs  hémorroldales  sont  très-doulou- 
reuses. [Ibid.) 

EMPLOI  DE  L^ACIDB  GHBOMIQUB  COUTRX  Li 
TBIGNI  TOBSCBANTE^  LE  STGOSIS  ET  LES 
AUTBB8  AFFECTIONS  PABASITAIRES. 


R. 


Acide  chromique &  gr. 

Eau 30  gr. 

BLIXIB  DE  COGA  FERRUGINEUX. 


R. 


Extrait  alcoolique  de  coca.    30  gr. 
Citrate  de  fer  ammoniacal .    20  gr. 

Alcool  à35»  B 500  gr. 

Sirop  dmple lOOO  gr. 

A  prendre  à  la  dose  de  10  à  30  grammes 
par  jour  dans  les  maladies  qui  réclament  rem- 
ploi du  fer. 


III.   3IR  LANGES. 


ACADËUIE  DK  MÉDECINE. 


Séance  du  Ix  ftdlUt  1871. 

pr£sidengb  de  m.  wurtz. 

Oe  la  poMctloM  dans  la  pM««Miatose 
castvointestlnale.   —    M.   le  professeur 


Fonssagrives»  membre  correspondant  de  la 
faculté  de  Montpellier,  commence  par  foire 
rhistorique  de  la  question.  Sans  «'arrêter  à  la 
pneumatose  pérltonéale,  il  établit  que  la  ponc- 
tion est  habituellement  employée  en  BoliTie 
contre  ta  pneumatose  gastrique^  très-fréqnente 
dans  ces  contrées,  et  quMl  est  de  tradition  en 
France  de  rapporter  à  Récaînier  les  premières 
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observations  de  ponction  dans  la  pnenmatose. 
Les  faits  de  Récamier  n'ont  été  publiés  nnlle 
part  in  extenso^  mais  il  parait  certain  qu'une 
ou  plusieurs  fois  la  ponction  a  donné  de  Imus 
résultats  entre  les  mains  du  clioiden  de  rH6- 
tel-Dieu. 

Depuis  lors,  Velpeauet  M^  Nélalon  ont,  l'un  et 
Tautre,  employé  la  ponction  contre  la  pneu- 
matose  gastro-intestinale.  Mais  celte  pratique 
ne  devint  pas  usuelle,  et  elle  n'est  d'un  usage 
fréquent  que  dans  la  médecine  vétérinaire. 

Gomme  je  m*occupais  de  cette  question^ 
continue  M.  Fonssagrives^  j'appris  qu'un  mé- 
decin de  Toulouse,  atteint  de  néphrite  suppu- 
rée,  avait  élé  trois  jours  de  suite  ponctionné 
pour  une  pneumatose  gastro-intestinale  as- 
physique  ;  ces  trois  ponctions  avaient  sauvé 
le  malade^  sans  lui  laisser  d'autre  souvenir 
que  eelui  du  soulagement  immédiat  et  consi- 
dérable qu'il  avait  chaqi^e  fois  éprouvé. 

Bien  entendu,  quand  je  dis  que  le  malade 
avait  été  sauvé,  je  parle  de  l'asphyxie,  et  non 
de  la  néphrile  suppurée,  affection  fatale. 

Quelque  temps  après,  dans  la  même  ville 
un  autre  malade  avait  été  pris  également  de 
pneumatose  asphyxique,  et  avait  été  sauvé  de 
même,  bien  que  les  ponctions  eussent  été 
faites,  vu  l'urgence,  avec  un  trocart,  beaucoup 
trop  gros  par  conséquent.  On  dot  le  ponc- 
tionner trois  fois  pour  arriver  à  la  guéri- 
son. 

Je  connaissais  ces  faits,  lorsqu'il  y  a  un 
mois  environ  je  fus  appelé  auprès  d'une  per- 
sonne qui^  depuis  longtemps,  avait  l'habitude 
de  remédier,  à  l'aide  de  pilules  de  Dehaut,  à 
une  constipation  très-opiniÀtre.  D'ordinaire  ce 
remède  empirique  lui  réussissait  parfaite- 
ment ;  mais  ce  jour-là,  après  avoir  pris  plu- 
rieurs  pilules  de  Dehaut,  le  malade  se  .sentit 
ballonné,  et  bientôt  la  pneumatose  gastro-  | 
intestinale  devint  telle  que  la  mort  paraissait 
imminente.  Déjà  le  pouls  était  faible,  petit, 
rapide,  la  face  grippée.  L'introduction  d'une 
sonde  dans  le  rectum  fut  sans  résultat. 

J'appelai  en  consultation  un  de  mes  con- 
frères, le  docteur  Gourty,  et  nous  décidâmes 
ensemble  de  faire  une  ponction  sur  un  point 
de  la  région  hypogastrique,  que  la  distension 
du  colon  rendait  saillant.  La  canule,  trè»-fine, 
laissa  échapper  un  mélange  de  gaz  et  de  ma- 
tières liquides,  le  ventre  se  détendit,  et,  bien- 
tôt après,  il  se  produisit  une  véiltable  débâ- 


cle. Aucun  accident  d'aucun  genre  n'avait 
suivi  l'opération. 

Mes  recherches  bibliographiques  m'ont  fait 
trouver  88  cas  de  ponction  sur  16  individus. 
Un  seul,  dont  M.  Jules  Stein  a  rapporté  l'ob- 
servation, en  a  subi  50  à  lui  seul  sans  incon- 
vénients. De  tels  faits  doivent  encourager, 
surtout  quand  on  sait  qu*il  n'est  pas  très-rare 
de  perdre  des  malades  par  suite  de  pneumatose 
gastro-intestinale.  Pour  ma  part^  je  me  rap- 
pelle avoir  vu  mourir,  il  y  a  douze  ans  environ, 
une  dame  que  j'eusse  probablement  sauvée 
si  je  lui  eusse  fait  la  ponction.  Bien  entendu, 
il  ne  faut  recourir  à  ce  moyen  qu'en  cas  de 
nécessité  ;  mais,  je  le  répète,  les  cas  de  né- 
cessité ne  sont  pas  très-rares. 

Peut-être  la  ponction  serait-elle  aussi  utile 
dans  les  hernies  étranglées,  avant  ou  après 
l'opération,  pour  faciliter  le  taxis  en  dégon- 
flant l'intestin,  ou  pour  permettre  la  rentrée 
facile  de  l'inslestin  mis  à  nu. 

Je  faisais  ces  réflexions,  et  déjà  j'avais  ap- 
pris qu'un  professeur  de  Londres  employait 
généralement  cette  pratique,  lorsque  je  viens 
de  lire  dans  la  Gazette  hebdomadaire  l'ob- 
servation suivante ,  due  au  docteur  Duplony. 

Je  fus  appelé,  le  S  août  1870,  à  Tonnay,  au- 
près de  M.  G...,  propriétaire,  âgé  de  82  ans, 
atteint  depuis  plus  de  vingt  ans  d'un  ca- 
tarrhe pulmonaire,  et  porteur  depuis  un  mois 
seulement  d'une  hernie  inguinale  droite,  sur- 
venue pendant  les  efforts  de  la  toux.  Sa  cons- 
titution est  robuste,  ses  idées  sont  lucides; 
ses  fonctions  s'accomplissent  bien  d'ordinaire, 
sauf  une  tendance  marquée  à  la  constipation. 
Â  deux  reprises  déjà,  depuis  la  production  de 
cette  inûrmité,  M.  le  docteur  Bouthet-Des- 
jennetières  a  dû  inlefVenir  pour  faire  rentrer 
rintestin  dans  le  ventre,  et  conseiller  un  ban- 
dage qui  n'a  point  été  porté  régulièrement. 

Le  30  juillet,  la  tumeur  devient  de  nouveau 
irréductible,  son  volume  s'accroît  sensible^ 
ment  ;  les  selles  se  suppriment,  et  quelques 
coliques  apparaissent.  Appelé  deux  jours  après 
le  début  de  ces  accidents,  M.  le  docteur  Gan- 
din tente  le  taxis  simple,  et,  n'y  pouvant 
réussir,  il  renouvelle  les  tentatives  dans  le  bain, 
après  avoir  prescrit  infructueusement  un  pur- 
gatif et  un  lavement  fortement  salin.  M.  le  doc- 
teur Léon,  agrégé  d'anatomie  [à  l'École  de  Ro- 
chefort»  appelé  en  mon  absence  le  lendemain 
matin,  ne  réussit  pas  mieux  sous  l'influence  du 
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cUoroformd.  Le«  tymptâmes  s'étaient  agg;»- 
vés  pendant  la  nuit  ;  je  para,  le  3  août  an  ma- 
tin, en  compagnie  de  M.  Léon,  pour  Tonnay- 
Charente,  prêt  à  prati^er  au  besoin  l'opéra- 
tion avec  4e  concours  éclairé  de  nos  deux 
honorables  confrères. 

Le  malade  éprouve  des  douleurs  spontanées 
assez  vives,  partant  de  Tanneau  inguinal  et 
s'irradiant  vers  Tintérieur  de  Tabdomen  ;  le 
ventre  est  légèrement  ballonné»  à  peine  doulou- 
reux à  la  palpation.  La  langue  est  un  peu  sèche, 
la  soif  vive;  les  boissons  sont  incessamment 
rejetées  par  le  vomissement,  mais  les  matières 
rejetées  n'ont  point  l'apparence  fécalolde  ;  la 
constipation  est  absolue. 

Le  pouls  est  à  86,  un  peu  serré  ;  il  offre  ces 
intermittences  qu'explique  facilement  Tâge 
avancé  du  sujet  ;  les  forces  sont  considérable- 
ment abattues,  le  visage  anxieux,  altéré  ;  lé- 
gère réfrigération  des  extrémités. 

La  tumeur,  grosse  comme  un  œuf  de  poule, 
plonge  au  fond  du  scrotum  :  sans  être  très- 
dure,  elle  offre  une  rénitence  très-marquée  ; 
elle  est  sonore  à  la  percussion  et  donne  à  la 
pression  une  sensation  très-manilesle  de  gar- 
.  gouillement  qui  indique  la  présence  de  gaz  et 
de  liquides.  La  peau  qui  la  recouvre  a  con- 
servé sa  couleur  naturelle;  elle  est  flasque, 
peu  chargée  de  graisse  et  glisse  facilement  à 
la  surface  de  la  tumeur  :  nous  avons  évidem- 
ment affaire  à  nu  entérocèle.  M.  Je  docteur 
Bouthet,  qui  a  déjà  eu  Toccasion  de  la  ré- 
duire, n'y  a  jamais  constaté  d'épiploon. 

En  vain  essayons-nous  à  tour  de  rôle  le 
.  taxis  soutenu,  en  nous  efforçant  de  refouler  le 
gaz  et  les  liquides  dans  l'intérieur  du  ventre 
par  une  compression  méthodique  dirigée  du 
fond  vers  le  eoL  La  hernie,  dont  la  tension  est 
pourtant  loin  d'être  considérable,  se  laisse 
refouler  dans  le  trajet  inguinal;  mais, il  est 
impossible  de  lui  fah*e  franchir  Tanneau  in- 
terne. En  face  de  cette  résistance  inattendue, 
pénétré  des  dangers  de  la  situation  chez  un 
vieillard  de  cet  ftge,  je  conçois  Tidée  d'aspirer 
par  une  ponction  inoffensive  les  produits  li- 
quides et  gazeux.  J'ai  employé  Taspirateur  de 
.  &5  grammes,  modèle  Ghanière  ;  Taiguille  n<>  2 
étant  introduite  dans  la  partie  la  plus  déclive 
et  en  même  temps  la  plus  saillante  de  la  tu- 
meur, nous  pratiquons  une  première  aspira- 
tion,  qui  n'amène  que  des  gaz,  mais  qui  dé- 
termine néanmoins  une  détente  assez  pro- 
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noncée  pour  nous  engager  à  persévéra, 
laissons  l'aiguille  en  place,  et,  armant  de  ik»- 
veau  l'aspirateur,  nous  parvenons  à  extraire 
une  cuillerée  à  bouche  de  matières  fécaloito 
liquéfiées,  offrant  une  couleur  jaune  brunâtre 
assez  foncée  et  une  odeur  caractéristique.  €iie 
troisième  application  nous  donne  des  matières 
analogues  à  peu  près  en  égale  quantité.  La 
tumeur  est  assouplie  au  point  de  pennettre 
de  frotter  les  tuniques  intestinales  Tune  contre 
l'autre,  et  la  réduction  n*est  plus  qu*QO  jen. 
Nous  n'avons  pas  hésité  à  la  faire  ;  que  poa- 
vions-nous  craindre  en  effet  d'une  simple  pi- 
qûre faite  sur  Tintestin  dans  l'état  de  dirteii- 
sion  7  L'éraillement  léger  de  ses  fibres  ne 
devait-il  pas  s'effacer  tout  naturellement  par 
le  retour  des  tuniques  à  l'état  de  flaocidilé?  U 
s'agissait,  du  reste,  d'une  lésion  tout  à  tel 
sous-cutanée,  et  il  nous  semblait  que  si  Tel- 
peau  et  bien  d'autres  avaient  pu,  sans  trop  de 
regrets,  replacer  dans  le  ventre,  après  dëbri- 
dement,  des  intestins  atteints  de  petites  perfo- 
rations, nous  pouvions  bien  nous  bercer  de 
l'espoir  qu'il  ne  se  ferait  dans  le  péritoine  au- 
cun suintement  compromettant. 

Le  succès  a  dépassé  notre  attente;  nous 
nous  sommes  bornés  à  prescrire  du  bouillon 
et  une  potion  légèrement  opiacée,  et,  le  soir 
même  de  l'opération,  sans  le  secours  d'aucun 
purgatif,  le  malade  a  eu  une  selle  abondante  ; 
les  coliques  se  sont  apaisées,  et,  à  partir  de 
ce  moment,  c'est-à-dire  depuis  dix  mois,  on 
n'a  jamais  observé  le  moindre  accident  du 
côté  de  la  hernie. 

rai  voulu  revoir  hier  cet  intéressant  malade 
avant  de  transcrire  son  observation  :  je  1"^ 
trouvé,  sauf  l'affaiblissement  qu'il  doit  à  son 
Age  et  h  son  catarrhe,  dans  un  état  satisfai- 
sant. 

Séance  du  ii  JuiUet  1871. 

PRésmXNGE    DE    U.   WURÏZ. 

Prtx.  —  M.  Devergie,  au  nom  de  la  com- 
mission du  prix  Orfila,  donne  lecture  d'un 
rapport  dont  la  conclusion  est  la  suivante: 
«  La  commission  propose  que  le  prix  Orfila, 
pour  Tannée  9872,  soit  décerné  à  l'auteur  du 
mémoire  inédU  qui  aura  réalisé  le  progrès  le 
plus  important  dans  la  pratique  de  la  méde- 
cine légale,  la  toxicologie  exceptée.  » 

Cette  proposition  est  adoptée  après  quelques 
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explications  échangées  entre  MM.  De]>anl, 
Tardieu^  Blot^  Béclard^  Béhier,  Bouley  et  M.  le 
rapporteur. 

Inf eeilon  purnlente.  (Suite  de  la  discus- 
sion) (1).  •—  M.  Chauffard  :  Messieurs,  la  diV 
cussiOQ  ouverte  devant  rAcadémie  porte  sur 
trois  points  :  la  fièvre  traumatique,  Tinfection 
purulente,  les  rapports  qui  lient  entre  eux  ces 
deux  états  morbides. 

Dans  cette  discussion  où  M.  Yerneuil  a  dé- 
ployé tant  de  ressources  et  développé  de  si 
séduisantes  théories,  j*ose  à  peine  le  dire^  je 
ne  partage  sur  aucun  point  les  idées  éoodses 
et  si  brillamment  défendues  par  mon  savant 
collègue.  Je  ne  puis  accepter  ni  la  pathogénie 
qu'il  nous  propose  de  la  fièvre  traumatique, 
ni  celle  de  rinfectîon  purulente^  ni  Fidentité 
de  nature  qu'il  en  déduit  entre  ces  deux  gran- 
des manifestations  morbides.  Les  plus  pro- 
fonds dissentiments  nous  séparent  sur  tous 
ces  points. 

Je  m'attacherai  d'abord  à  Tétude  de  la  fiè- 
vre traumatique;  ce  sera  Pobjet  de  ce  dis* 
cours.  Pois  j'arriverai  à  l'Infection  purulente. 

Jusqu'ici,  messieurs,  la  fièvre  traumatique, 
dans  sa  forme  ordinaire,  avait  semblé  un  fait 
de  réaction  commune,  largement  motivée  par 
le  traumatisme,  par  l'impression  produite  sur 
l'économie  subitement  frappée,  et  par  l'éveil 
de  toute  une  succession  d'actes  destinés  à  la 
réparation  organique  des  tissus  lésés*  Les  tra- 
vaux de  l'école  allemande  sont  venus  boule- 
verser toutes  les  notions  reçues;  la  fièvre 
Iraumatique,  loin  de  garder  le  caractère  com- 
mun et  presque  physiologique  qui  lui  avait  été 
accordé  jusqu'alors,  a  pris  tout  d'un  coup  le 
caractère  qpposé,  celui  d'une  fièvre  septîqne 
dû  à  un  empoisonnement.  Le  poison  est  phy- 
siologiquement,  nécessairement  fourni  par  la 
plaie  elle-même:  tout  suc  organique,  épan- 
ché à  la  surface  des  tissus  divisés,  menace  di« 
rectement  la  vie  de  l'organisme  qui  l'émet  : 
lymphe  plastique,  sérosité  purulente,  pus  nor- 
mal ou  alléré,  exfoliation  moléculaire  des  tis- 
sus divisés,  tout  cela  a  été  déclaré  pareille- 
ment vénéneux  ou  même  virulent.  Dans  ses 
derniers  discours,  M.  Yerneuil  réserve  le  pus 
parfaitement  pur  qu'il  affirme  être  inolTensif. 


(1)  Nous  réonissons  ici  deux  parties  du  discours  de 
M»  Cbtolbrd  piononcé.daDs  deux  séances  différentes. 


Or  ce  pus  parfaitement  pur  devient  si  aisé- 
ment impur  que  le  premier  reste  presque  à 
l'état  de  mythe. 

Le  pus  pur  ou  impur  dont  on  vous  parle, 
non-seulement  on  ne  peut  le  discerner  en  soi, 
on  ne  peut  pas  même  le  discerner  d'après  son 
origine  ;  en  le  caractérisant  d'après  ses  seuls 
effets,  on  commet  le  cercle  vicieux  le  plus  ab- 
solu 5  car  on  déclare  que  tels  effets  morbides 
sont  dus  au  pus  parce  qu'il  est  impur,  et  que 
le  pus  est  impur  parce  qu'il  engendre  tels  effets 
morbides.  Quoi  qu'il  en  soit,  la  fièvre  traumati- 
que  résulte,  suivant  M.  Yerneuil,  de  l'absorp- 
tion d'un  poison  traumatique,  impossible  jus- 
qu'à présent  à  isoler  et  auquel,  avec  les  néo- 
logistes  d'outre-Rhin,  il  donne  aujourd'hui  le 
nom  de  sepsine.  Peu  ou  beaucoup  de  ce  poi- 
son absorbé  rend  la  fièvre  ou  légère  ou  grave  : 
la  fièvre  tombe  lorsque  le  poison  est  éliminé. 
Les  blessés  fébricitants  sont  tous  des  empoi- 
sonnés ;  voilà,  en  quelques  mots,  l'idée  nou- 
velle destinée  à  remplacer  les  croyances  con- 
senties jusqu'à  ce  jour,  lesquelles  ne  restent 
plus  que  comme  le  souvenir  d'une  longue 
ignorance,  finie  d'hier,  et  dans  laquelle  som- 
meillerait encore  la  chirurgie  ft-ançaise  si  le 
génie  allemand  ne  l'avait  réveillée. 

Sur  quelles  démonstrations  l'école  allemande 
a-t-elle  fondé  la  pathogénie  septicémique  de 
la  fièvre  traumatique  ?  Ge  n'est  pas  sur  l'ob- 
servation clinique,  ni  sur  les  enseignements 
directement  fournis  par  cette  observation. 

Il  n'y  a  pas  une  maladie  septicémique»  in- 
fectieuse, inoculable,  contagieuse  à  un  degré 
quelconque,  qui  n'ait  été  perçue  comme  telle 
par  l'observation  médicale»  et  cela  dès  les  pre- 
mières descriptions  de  la  maladie.  La  fièvre 
traumatique  serait  la  première  exception  à 
cette  règle,  et  cette  exception  serait  d'autant 
plus  extraordinaire  que  cette  fièvre  devrait  sa 
nature  septicémique  à  la  plus  abondante  sé- 
crétion de  poison  que  l'on  puisse  imaginer,  et 
à  rentrée  directe  de  ce  poison  dans  les  voies 
delachrculation  lymphatique  on  sanguine. 

Les  travaux  de  l'école  allemande  sur  la  fiè- 
vre traumatique  sont  de  deux  ordres  :  les  pre- 
miers, auxquels  j'applaudis  entièrement,  se 
rapportent  à  l'observation  clmique,  poursuivie 
à  l'aide  de  méthodes  exactes,  depuis  long- 
temps en  honneur  parmi  nous,  et  dont  l'em* 
ploi  portera  tom'ours  des  fruits  heureux,  lors- 
qu'on ne  leur  demandera  ^e  ce  qu^elles  peu- 
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vent  donner,  un  degré  plus  élevé  de  certitude 
et  de  précision,  et  qu'on  ne  prétendra  pas^  à 
leur  aide,  étouffer  toutes  les  autres  parties  vi- 
vantes de  Tobservation  :  je  veux  parler  des 
études  thermomélriques  appliquées  à  la  fièvre 
traumatîque.  Mais  il  est  un  autre  ordre  de 
faits  sur  lequel  les  Allemands  ont  hardi- 
ment fondé  leur  révolution  de  la  pathologie 
traumalique  :  ce  sont  des  faits  expérimen- 
taux. A  Taide  dlnjecd'ons  opérées  sous  la 
peau  ou  dans  les  veines  du  chien^  des  divers 
liquides  sécrétés  par  une  pliue  récente  ou  an- 
cienne, lymphe  plastique,  sérosité  purulente, 
pus  frais  ou  altéré,  sanie  fétide  de  plaies  en 
mauvais  état,  les  chirurgiens  allemands  ont 
constaté  un  mouvement  fébrile  et  des  inflam- 
mations locales  chez  Tanimal  ;  le  mouvement 
fébrile  et  Tioflammation  locale  sont  d'ailleurs 
indépendants  Pun  de  l'autre;  généralisant  aus- 
sitôt le  caractère  de  ces  substances  injectées, 
les  expérimentateurs  allemands  les  ont  appe* 
lées  substances  pyrogènes  et  phlogogènes,  ou 
pyrogones  et  phlogones  ;  si  les  injections  de 
ces  substances  sont  répétées,  les  symptômes 
s'aggravent  chaque  fois,  et  enfin  surviennent 
les  iafarctus  hémorrhagiques,  les  hyperémies 
diverses,  Tempoisonnement  définitif  et  la 
mort.  Weber,  en  outre,  pour  bien  montrer 
Télat  septicémique  du  sang  de  l'animal  atteint 
de  la  fièvre,  injecte  dans  les  veines  d'un  autre 
animal  une  certaine  quantité  de  sang  de  l'ani- 
mal fébricitant,  et  le  chien  qui  supporte  cette 
injection  de  sang  fébrile  contracte  à  son  tour 
la  fièvre. 

De  cette  suite  d'expérimentations  peut-on 
conclure  directement  à  la  nature  septicémique 
de  la  fièvre  traumatique?  Peut>on  assimiler 
l'état  d'un  blessé  qui  sécrète,  par  sa  plaie,  de 
la  lymphe  et  du  pus,  et  qui  prépare  ainsi  cette 
admirable  réparation  organique»  œuvre  salu- 
taire de  la  force  conservatrice,  et  l'état  d'un 
animal  que  Ton  infecte  violemment  en  forçant 
brutalement  les  portes  d*entrée  des  voies  cir- 
culatoires, pour  les  ouvrir  directement  à  des 
liquides  altérés,  infectieux,  ou  tout  au  moins 
anormaux,  empruntés  à  un  autre  organisme  ? 
Les  fièvres  septicémiques  et  infectieuses  ont 
des  caractères  propres  qui  les  séparent  des 
fièvres  coQununes,  et  qui  permettent  de  les 
juger  directement,  de  les  discerner  par  la  seule 
observation  chimique.  H  en  est  ainsi  partout 
dans  ces  ftèvres  leplioémiqQes,  où  les  effets 


pathologiques  du  poison  demeurent  tout  fnté 
rieurs  et  généraux,  et  ne  se  traduisent  pas  par 
quelques  poussées  éruptives,  lesquelles  par- 
fois allègent  du  coup  l'économie,  et  emportent 
avec  elles  tous  les  symptômes  infectieux  de  fa 
maladie.  La  fièvre,  dans  ces  premiers  cas, 
reste  septicémique  du  début  à  la  fin,  et  le 
poison  absorbé  frappe  de  son  empreinte  toute 
l'évolution  morbide.  La  fièvre  traumatique 
offre-t-elle  l'ensemble  des  traits  septicémique» 
généraux?  L'observateur,  en  face  de  cette 
fièvre,  sera-t-il  conduit  à  dire  :  C'est  là  une 
fièvre  septicémique  ?  Nous  savons  le  contraire, 
nous  le  signalons  au  début  de  cette  élude.  La 
fièvre  traumatique  commune  ne  présente  au- 
cun des  caractères  de  la  vraie  septicémie  :  ni 
les  troubles  nerveux,  ni  les  troubles  digestifs, 
ni  les  symptômes  humoraux,  ni  la  durée; 
point  de  stupeur,  point  de  manifestations  ata- 
xiques  à  aucun  degré,  rien  qui  trahisse  ces 
altérations  humorales  d'une  économie  où  les 
poisons  putrides  ont  pénétré,  etc. 

La  fièvre  traumatique  n'est  pas  constante  ; 
elle  manque  dans  un  grand  nombre  de  cas  ; 
et,  ici,  je  n'entends  pas  parler  des  cas  où  la 
fièvre  traumatique  est  tellement  légère  et  fu- 
gace qu'elle  peut  passer  inaperçue;  non,  f  en- 
tends parler  de  cas  où  elle  manque  absolu- 
ment, comme  Billroth  lui-même  en  cite  de 
nombreux  exemples.  Mais  ces  faits,  peut-4tre, 
trouvent-ils  une  explication  légitime  dans  cette 
circonstance,  k  savoir  :  que  les  cas  où  la  fièvre 
traumatique  fait  défaut  sont  de  ceux  où  la 
lésion  est  très-ltanitée,  sans  profondeur  ni 
étendue,  occupant  des  régions  peu  vasculai- 
res  ;  on  comprendrait  ainsi  que  la  production 
du  poison  fût  minime,  et  son  absorption  ra- 
lentie et  amoindrie.  Cette  supposition  n'est 
point  confirmée  par  la  réalité  des  choses.  Rien 
de  pareil  ne  règle  la  présence  ou  Tabsence  de 
k  fièvre  traumatique.  Cette  fièvre  peut  man- 
quer à  la  suite  des  plus  graves  opérations  ou 
de  lésions  redoutables,  et  Bilhx>th  cite  de  tels 
faits  ;  ou  être  très-évidente,  et  même  vive,  à 
la  suite  des  plus  légères  opérations,  des  plus 
insignifiantes  lésions. 

S'il  était  des  chiens  sous  la  peau  ou  dans  les 
veines  desquels  on  pût  injecter  des  matières 
septicémiques,  sans  que  parût  la  fièvre  qui 
succède  ordinairement  à  de  telles  injections, 
je  comprendrais  que  l'absence  de  la  fièvre 
traumalique  parût  indifférente  à  la  théorie 
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septîcémique^  et  que  Ton  ne  s'arrêtât  pas  à 
ces  faiU^  quoiqu'ils  demeurassent  inexpli- 
qués. Mais  l'exception  n'existe  pas  chez  les 
chiens  ;  tous  ceux  que  Ton  injecte  souffrent 
les  conséquences  prévues  de  l'injection.  Pour- 
quoi, si  la  fièvre  traumatique  est  réellement 
due  à  une  sécrétion»  puis  à  une  absorption  de 
poison,  pourquoi  est-il  des  blessés,  et  de  gra- 
vement blessés^  qui  passent  à  travers  ces  flots 
de  poison,  sans  qu'aucun  souffle  s'en  exhale 
qui  les  atteigne? 

Préoccupés  de  cette  situation  et  de  ce  qu'elle 
a  de  périlleux  pour  la  doctrine  nouvelle,  on 
apporte^  sans  doute,  quelques  raisons,  bonnes 
ou  mauvaises,  pour  expliquer  comment  il  se 
fait  que  la  lièvre  traumatique  vient  à  «lanquer 
alors  que  tout  semble  rappeler  ;  et  pourquoi 
elle  se  développe  intense,  alors  que  tout  semble 
Tannoncer  bénigne  et  amoindrie.  Eh  bien  I  non  ; 
on  ce  tait  sur  tous  ces  points  ;  on  confesse  qu'il 
y  a  quelques  obscurités  qui  seront  sans  doute 
dissipées  plus  tard;  et  Ton^se  croit  dégagé 
vis-à-vis  des  difficultés  du  présent^  en  invo- 
quant Tavenir.  L'avenir  ne  répondra  pas  ;  il 
n'y  a,  en  effet,  aucune  raison  tant  soit  peu 
plausible  à  alléguer  pour  tourner  de  tels  faits 
vers  une  théorie  qu'ils  repoussent  de  partout. 
Sur  quoi  s'appuie-t-on  pour  déclarer  identi* 
ques  des  manifestations  morbides  survenues 
chez  l'animal  et  chez  l'homme^  alors  que  l'a- 
nimal et  que  l'homme  ne  sont  nullement  pla- 
cés dans  des  conditions  comparables  2  Que 
l'esprit  de  système  réponde:  pour  moi,  je 
l'ignore. 

En  France,  on  sait  discerner  l'infection  pu- 
rulente ;  on  ne  la  confond  avec  aucun  antre  état 
morbide  ;  on  a  analysé  tous  ses  symptômes  et 
tous  ses  signes,  les  lésions  diverses  qu'elle 
provoque  dans  les  solides  et  dans  les  liquides, 
sa  marche  progressive  du  début  à  la  fln^  de 
façon  à  retracer  de  la  maladie  un  tableau  qui 
ne  le  cède  à  aucun  autre  pour  la  précision  du 
diagnostic^  pour  la  certitude  du  pronostic. 
Mais,  si  les  théories  allemandes  viennent  à 
triompher,  l'infection  purulente  n'offre  plus  en 
soi  rien  de  distinct,  rien  qui  lui  appartienne  en 
propre.  Croire  qu'on  doit  et  qu'on  peut  la  dis- 
cerner,  est  une  illusion.  Pour  M.  Vemeuil 
lui-même,  l'histoire  nosologique  de  l'infection 
purulente  n'est  qu'une  construction  arbi- 
traire, une  œuvre  à  contours  indécis,  une 
forme  sans  caractères  déterminés,  n'ayant 


d'autre  réalité  que  le  nom  qu'OD  lui  impose. 
C'est  une  pure  entité  fictive.  L'infection  puru- 
lente n'est  qu'un  degré  avancé  de  la  fièvre' 
traumatique  commune  ;  elle  est  la  forme  grave, 
et  la  fièvre  traumatique  ordinaire  la  forme 
bénigne  ;  et  ces  deux  formes  relèvent  du 
même  fond  morbide^  traduisent  une  même 
maladie^  résultent  d'un  même  empoisonne- 
ment, l'empoisonnement  traumatique. 

Les paitisans  des  théories  anciennes^  nous 
dit  encore  M.  Yerneuil,  seraient  fort  embar- 
rassés de  répondre  avec  précision  à  ces  sim- 
ples questions  :  Comment  et  quand  commence 
l'infection  purulente?  Comment  finit-elle? 
Quel  est  son  caractère  pathognomonique  ?  Us 
répondraient  peut-être  :  Le  signe  initial^  c'est  le 
frisson;  le  phénomène  terminal^  c'est  la 
mort  ;  le  caractère  anatomique  le  plus  cons- 
tant, c'est  la  formation  d'abcès  multiples^  in- 
dice et  résultat  de  l'adultération  du  sang  par 
le  pus.  Mais  combien  de  fois  on  voit  se  mani- 
fester, dans  le  cours  des  affections  chirurgi- 
cales, des  frissons^  même  multiples,  non  sui- 
vis d'infection  purulente  l  Le  frisson  initial 
n'a  donc  rien  de  pathognomonique.  Les  termi- 
naisons sont  aussi  vagues  et  aussi  variables. 
La  mort  n'est  pas  le  terme  constant  de  l'infec- 
tion purulente  ;  il  y  a  des  guérisons  avérées. 
Quant  à  la  phlébite^  aux  abcès  et  aux  suppu- 
rations multiples,  beaucoup  de  sujets  suppo- 
sés pyoémiques  succombent  sans  en  présenter 
de  traces. 

Monneret  le  disait  dans  son  Traité  de  pa« 
thologie  générale^  et  tous  ceux  qui  s'occu- 
pent de  cette  partie  de  la  science  le  recon- 
naissent, il  n'est  pas  de  symptôme  pathogno- 
monique d'une  maladie  ;  les  symptômes  les 
plus  constant^  les  plus  caractéristiques»  d'une 
affection  peuvent  manquer,  et  cette  affection 
exister.  Il  en  est  ainsi  pour  toutes  les  mala- 
dies, et  j'entends  parler  ici  des  maladies  vraies, 
des  maladies  affectives  ou  internes;  il  n'en  est 
pas  qui  ne  puisse  se  montrer  sans  le  symp- 
tôme qui  lui  sentie  le  plus  nécessaire  :  voyez 
les  fièvres  éruptives. . . 

De  ce  que  le  frisson  peut  manquer  dans 
certains  cas  rares  d'infection  purulente,  de  ce 
qu'il  apparaît  au  début  d'autres  affections, 
cela  affaiblit-il  la  valeur,  le  caractère  vraiment 
pathognomonique  des  frissons  répétés  se  dé- 
clarant, à  une  époque  déterminée,  chez  un 
blessé  en  pleine  suppuration,  et  dont  en 
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même  temps  Tétat  général  subit  une  atteinte 
profonde^  dont  la  plaie  prend  nn  mauvais 
aspect,  dont  le  teint  acquiert  cette  coloration 
spéciale  des  pyoémiques,  dont  le  système  ner- 
veux s*alfecte,  déchoit  de  la  résistance  et  de 
son  harmonie  fonclioonelle,  descend  par  de- 
grés à  rétatataxique  et  à  la  prostration  ulti- 
me? Qaoi  !  ce  tableau  du  pyoémique  perd  son 
éloquence  cthiique  et  sa  puissance  démonstra* 
ttve,  parce  que  tel  ou  tel  trait  peut  y  manquer 
ou  se  rencontrer  ailleurs?  Mais  alors  quel  ta* 
bleau  conserverez^vous  de  ceux  que  Tobser- 
Tàtion  médicale  a  si  laborieusement  dessinés? 
Quel  résistera  à  cette  •  analyse  dissoltante, 
qui  se  porte  d'un  symptôme  à  Tautre,  sans 
6*élever  au«des9us  des  apparences  isolées, 
pour  saisir  la  physionomie  d'ensemble  et  Tal- 
lure  de  révolution  morbide  ? 

Pour  nous,  et  pour  l'École  française  dont 
nous  défendons  ici  les  œuvres  contre  les  im- 
portations allemandes,  llnfection  purulente 
constitue  un  des  états  morbides  les  plus  net- 
tement définis,  non-seulement  par  son  appa- 
reil symptomatique  propre,  mais  encore  par 
reffroyable  constance  de  sa  terminaison,  et 
par  lecaracère  si  tranché  de  ses  lésions. 
M.  Verneuil  nous  dit  que  les  terminaisons  de 
la  pyoémie  sont  vagues  et  variables  ;  de  sa 
part,  cette  assertion  est  toute  naturelle,  puis- 
qif  il  confond  la  pyoémie  avec  la  fièvre  trau- 
matique  et  tous  les  accidents  d'infection  pu- 
tride ou  autres  qui  surviennent  chez  les  bles- 
sés. 

M.  Verneuil  complète  son  œuvre  de  néga- 
tion en  repoussant  Tessentialîté  des  lésions 
pyoémiques.  La  suppuration  du  poumon,  sui- 
vant lui,  n'est  pas  la  caractéristique  essen- 
tielle, mais  la  terminaison  de  la  pneumonie. 
Il  en  est  de  même  des  abcès  pyoémiques  ";  ils 
Bont  l'expression  première  et  commune;  Pour 
lut  les  abcès  met  asiatiques  n'ont  qu'une  va- 
leur très-secondaire  et  ne  constituent  qu'un 
fait  anatotnique  fortuit. 

'De  toutes  les  erreurs  que  je  viens  de  com- 
battre, celle-ci  est  celle  qui  me  révolte  le 
plus. 

Elle  me  conduit  à  rechercher  la  pathogénie 
propre  de  Tinfection  purulente.  Ici  les  plus 
sérieuses  difficultés  nous  attendent.  La  chi- 
rur^'e  française,  comme  l'a  justement  fait  re- 
marquer M.  Verneuil,  a  ouvert  la  voie  aux 
théories  allemandes  ;  celle»-ci  n'ont  fait  que 


confirmer,  quant  à  la  pyoémie,  les  idées  de 
pathogénie  conçues  par  nos  prédécesseurs  et 
nos  matlres.  Et,  en  effet,  je  le  reconnais  sans 
peine,  d'un  c6té  Taspect  infectieux  et  typhi- 
que  du  pyoémique,  sa  mort  presque  fatale  ; 
et  d*un  autre  cOté,  la  présence  uécenalre 
d'une  plaie  suppurante  pour  produire  k 
pyoémie,  l'état  pyoémique  du  sang,  la  coexifl- 
tencé  d'atycès  disséminés  dans  les  paren- 
chymes Wscéraux,  donnaient  à  larésorbtion  du 
pus  par  la  plaie,  et  à  la  puissance  infectieuse 
de  ce  pus  résorbé,  une  probabilité  d'opinioD 
dont  Je  ne  conteste  pas  la  valeur  apparente. 
Cependant,  malgré  cet  accord  des  travaux 
français  et  allemands,  bien  fait  pour  en  iOH 
poser  d'aittorité,  malgré  le  caractère  aisé  des 
hypothèses  quMls  appuient,  et  leur  npîde 
vulgarisation,  je  résiste  aux  opinions  émises. 
Je  les  trouve  précisément  trop  aisées,  un  peu 
superficielles  et  vaines,  et  la  nature  vivante» 
telle  que  je  Tobserve  en  ses  plus  communes 
opérations,  est  bien  autrement  cachée  et  pro- 
fonde. Je  trouve,  en  outre,  que  ces  hypothèses 
ne  répondent  pas  à  l'ensemble  des  faits,  et 
qu^n  en  est  de  nombreux  et  d'avérés,  qui  ïes 
contredisent  formellement 

M.  Alph.  Guérin  a  cru  concilier  toutes  les 
exigences  en  déclarant  que  son  typhus  chi- 
rurgical reconnaît  bien  pour  cause  une  infec- 
tion miasmatique,  mais  que  cette  infection  se 
fait  uniquement  par  la  plaie,  et  que  Tagent 
miasmatique  que  la  plaie  absorbe  est  fourni 
par  la  décomposition  du  pus  qui  baigne  Ja 
plaie.  En  localisant  ainsi  et  Tagent  infectieux 
et  la  voie  d*absorption,  notre  savant  collègue 
parait  rapprocher  singulièrement  sa  théorie 
de  celle  que  l'école  allemande  et  que  M.  Ver- 
neuil professent  relativement  à  la  pyoémie; 
pour  ceux-d,  comme  pour  M.  Alph.  Guérin, 
la  plaie  fournit  le  poison  et  l'absorbe  ;  il  n'y  a 
de  différence,  entre  les  deux  manières  de  voir, 
que  dans  la  généralisation  de  la  théorie  septi- 
cémîque,  que  l'école  allemande  étend  jusqu'à 
la  fièvre  traumatique.  Mais,  dois-je  le  dire? 
M.  Alph.  Guérin,  poussé  par  la  contradiction 
qui  lui  est  opposée,  est  allé  plus  loin  que  ne 
le  souffre  l'idée  première  qui  Ta  inspiré.  Cette 
idée,  c'est  celle  de  Tinfection  miasmatique, 
c'est  celle  d'un  typhus  chirurgical  d'origine 
miasmatique. 

Eh  bien  I  il  ne  peut,  pour  Punique  besoin 
de  répondre  à  une  objection,  réduire  eetfe  ' 
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.idée  à  celle  d^an  empoisoimement  par  les  li- 
QQideB  alUrés,  léerélés  et  absorbés  à  U  sor- 
Jhce  d'une  plaie  ;  il  ne  peut  saerifler  ainsi  toute 
rétiologie  miasmatique  qu'il  invoque;  il  ne 
peut  supprimer  les  miasmes  organiques  que 
raeeumulatlon  des  Uétsés  engendre^  dont 
Tair  des  salles  infectées  se  charge,  et  que 
l'absorption  par  les  voies  pulmonaires  entraîne 
incessamment  dans  le  UNrrent  circulatoire. 
Ces  yoies^  toujours  ouvertes,  fournissent  aux 
ndasmes  organiques  une  porte  d'entrée  autre- 
ment large  et  sûre  que  celle  que  peut  fournir 
une  plaie,  souvent  étroite  on  soustraite  au 
'  contact  de  l'air  extérieur.  La  théorie  patho- 
génique  de  M.  Alph.  Guérin  repose  sur  une 
vue  Juste,  celle  que  les  milieul  infectieux 
constituent  une  des  causes  étioiogiques  les 
plus  puissantes  dans  la  genèse  de  rinfecUon 
purulente;  à  cette  idée  se  rattache  celle  de 
la  contagion  de  pyoémie,  contagion  qui, 
oomme  toutes  les  eontagions  typhiques» 
s'exerce  par  la  contamination  de  l'dr  ambiant  ; 
qu'il  n'amoindrisse  aucune  de  ces  conditions 
étioiogiques,  afin  de  rendre  à  la  plaie  un  rôle 
équivoque  qui  le  ramène  au  ghnn  des  théories 
allemandes.  Pour  nous^  la  suppuration  hxsale 
est  une  condition  essentielle  de  la  pyoémie^ 
et  la  pathogénie  de  cette  affection  redoutable 
doit  d'abord  reposer  sur  cette  condition  pri- 
mordiale-; mais  cette  condition,  nous  le  mon- 
trerons, n'est  en  rien  celle  de  fournir  à  un 
poison  local  une  porte  d'entrée  spéciale ,  et 
sans  laquelle  ce  poison  ne  saurait  pénétrer 
duas  l'économie. 
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PRÉSIDEAGE    DS    H.  DÈLAUIIAT. 

He  la  teapératwe  chez  l'enfaiit  ma- 
lade, par  M.  E.  Degaishk.  -—  (Goounissaires  : 
MM.  Andral,  de  Quatre^es ,  J.  Gloquet.)  — 
De  ISiiO  à  1850,  il  s'est  fait  en  France  une 
série  de  travaux  importants  sur  la  température 
animale  qui  ont  fixé  Tattention  de  l'Académie 
des  sciences.  Nous  citerons  ceux  de  MM.  An- 
dral  et  Gavarret  sur  la  température  dans  les 
maladies  chez  l'adulte^  ceux  de  M.  Roger  sur 


ses  variations  dans  les  maladies  des  enfants, 
ceux  de  M.  Den^arquay  pour  les  maladies  chi- 
rurgicales, et  enfin  les  études  beaucoup  plus 
importantes  que  ce  savant  chirurgien  a  faites 
avec  M.  Auguste  Duméril  sur  Taction  des  poi- 
sons et  des  agents  thérapeutiques  sur  la  tem- 
pérature animale,  communiquées  à  l'Académie 
des  sciences  dans  la  période  de  i8/i9  à  1851. 

Malgré  les  études  si  importantes  et  si  Juste* 
ment  appréciées  de  mes  savants  devanciers,  j'ai 
pensé  qu'il  y  avait  encore  à  glaner  dans  ce  cc^ 
de  la  science,  et  les  recherches  que  j*ai  pour- 
suivies pendant  tout  le  temps  du  siège  de  Paris 
sur  ralimentation  Lnsuffisante  et  ses  effets  sur 
le  développement  et  la  terminaison  des  mala- 
dies^ m'ont  permis  d'étudier,  dans  certaines 
affections  du  moins,  la  température  de  l'enfant 
nouveau-né. 

On  trouvera  plus  tard,  dans  mon  travail  sur 
l'allmentatiou  insuffisante  et  ses  effets  pendant 
le  siège  de  Paris,  la  relation  que  j'ai  cherché 
à  établir  entre  elles  et  ks  variations  de  la 
température  chez  l'enfant;  c'est  cette  relation 
qui  explique,  selon  moi,  la  différence  qui  existe 
entre  mes  chiffres  et  ceux  de  mes  devanciers, 
qui  n'ont  pas  observé  dans  les  mêmes  condi- 
tions. 

Il  est  à  peu  près  généralement  admis  que  la 
tempéi^ature  de  l'enfant  à  sa  naissanco  est  de 
370,25.  Mais  elle  baisse  aussit6t,  et  au  bout 
de  quelques  minutes  le  thermomètre  peut  des- 
cendre graduellement  jusqu'à  36<>,50.  Le  len- 
demain même  il  est  revenu  à  son  niveau  pri- 
mitif. 

Les  observateurs  qui  m^ont  précédé  ont  éta* 
bli  que,  dans  l'état  de  maladie,  le  maximum 
de  température  s*est  élevé  chez  l'enfant  nou- 
veau-né k  A2<^,50 ,  et  le  minimum  à  23^,50. 
D'après  les  recherches  de  M.  Roger,  la  tem- 
pérature des  enfants  oscille  entre  19  degrés. 
Chez  l'adulte,  cette  oscillalion  n'est  que  de 
17  degrés* 

J'ai  étudié  la  température  des  enfants  prin- 
cipalement dans  trois  maladies  :  la  pneumo* 
nie^  la  méningUe  et  Ventéro-colite. 

Les  sujets  atteints  de  pneumonie  que  j'ai 
observés  sont  au  nombre  de  douze  :  trois  âgés 
de  quinze  jours  k  un  mois^  cinq  de  un  à  trois 
mois,  et  quatre  de  trois  à  quatre  mois. 

Chez  les  trois  premiers,  la  température  a 
varié  entre  88  et  AO  degrés  pendant  plusieurs 
jours,  sans  jamais  dépasser  ce  chiffre. 
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Chez  les  cinq  enfants  de  un  à  trois  mois,  le 
tbennomètre  a  donné  entre  37  et  39  degrés. 

Enflo,  chez  les  quatre  derniers^  la  tempé- 
rature a  oscillé  entre  38  degrés  et  /i2^,25. 

Je  ferai  remarquer  que  ce  chiffre  de  /i2<*,25 
est  le  plus  élevé  que  j^aie  constatéi  et  je  ne  le 
retrouve  dans  les  observations  d^aucun  clini- 
cien. 

En  même  temps  que  Tenfant  qui  accnsait 
42'',25^  j'en  soignais  un  autre  à  peu  près  du 
même  âge^  atteint  de  bronchite  capillaire,  et 
je  pus  me  convaincre  que  les  médecins  qui 
ont  étudié  comparativement  la  température 
dans  les  deux  maladies  ne  se  sont  pas  trom- 
pés en  signalant  la  différence  de  température 
qu'elles  présentent.  En  effet ,  Tenfant  atteint 
de  bronchite  capUlaire  a  toujours  eu  une  tem- 
pérature d'environ  37  degrés.  On  comprend 
toute  l'importance  de  ce  fait  au  point  de  vue 
du  diagnostic  différentiel  de  ces  deux  mala- 
dies. 

J'ai  étudié  la  température  chez  quatre  en- 
fants atteints  de  méningife,  Agés  de  trois  à 
six  mois. 

Chez  tous  les  quatre  j'ai  observé  un  abaisse- 
ment de  la  température  dans  la  seconde  pé- 
riode, que  les  auteurs  appellent  période  d'in- 
vasion et  d'accroissement.  Elle  a  oscillé  chez 
mes  quatre  malades  entre  32  et  35  degrés 
pendant  deux  ou  trois  jours  seulement»  et 
senlement  à  certaines  heures. 

Quelques  médecins  ont  voulu  faire,  de  cet 
abaissement  passager  de  la  température  dans 
la  méningite ,  un  signe  pathognomonique  de 
cette  affection.  Sans  lui  nier  toute  valeur,  il 
ne  nous  parait  pas  infaillible.  Chacun  sait  que, 
dans  cette  période  de  la  méningite,  la  fièvre 
se  montre  sous  le  type  intermittent  avec  les 
frissons  des  fièvres  d'accès  et  l'abaissement 
de  la  température  animale  qu*ils  déterminent. 
En  effet,  comme  je  le  disais  tout  à  Pheure^ 
c*était  seulement  pendant  le  frisson  et  l'horri- 
pilation  de  la  fièvre  que  je  constatais  rabaisse- 
ment de  la  température  qui,  quelques  heures 
après,  reprenait  son  niveau  normal;  mais  le 
phénomène  était  loin  d'être  constant. 

Je  regrette  que  mes  observations  sur  ce 
point  n'aient  pas  été  plus  nombreuses. 

Il  n'en  est  pas  de  même  pour  Tentéro-colite. 
Ten  ai  recueilli  trente  et  un  cas  qui  m'ont 
permis  d'étudier  plus  complétonentla  tempé- 
rature dans  cette  maladie. 


Mes  trente  et  un  malades  étaient  tous  at- 
teints d'entéro-colite  aiguè  ou  d^entérite  eho- 
lériforme  foudroyante,  maladie  qui  a  fait  taat 
de  victimes  pendant  le  siège. 

Tous  les  sujets  que  j'ai  examinés  Font  été 
dans  la  période  ultime  de  la  maladie^  auno- 
ment  où  le  corps  maigrit  à  vue  d'ceil ,  où  iei 
yeux  s'excavent,  où  la  peau  ne  résiste  plus  an 
doigt  et  se  refroidit,  où  les  évacuations  ne  se 
comptent  plus. 

Chez  six  enfants  âgés  de  huit  à  qmoMt 
jours,  j'ai  constaté  pendant  cette  période  de 
35  degrés  à  35^,1 5  comme  minimum^  et,  quand 
les  évacuations  cessaient  seulement  pendant 
quelques  heures,  le  thermomètro  marquait 
entre  36  et  37  degrés. 

Chez  onze  enfants  de  un  à  deux  mois,  la 
températuro  était  en  moyenne  de  3/k  degrés  à 
35<',20  pour  revenir  au  moment  de  la  réaction 
entre  36  degrés  et  37«,î(5. 

Chez  quatre  enfants  de  trois  à  quatre  mote, 
f  ai  observé  en tre  33  degrés  et  36%i0.  Chez  deux 
qui  ont  eu  de  la  réaction ,  la  température  est 
revenue  à  36  degrés  et  37%35^. 

Cinq  enfants  de  cinq  à  six  mois  m'ont  donné 
3h  degrés  et  36%25,  et  deux  pendant  la  réae- 
Uon38%15et3OV0. 

Trois  de  sept  à  huit  mois  qui  n'ont  pas  eu 
de  réaction  ont  accusé  de  35%i0  à  36%35. 

Enfin  deux  de  neuf  à  onze  mois  ont  donné,* 
l'un  3iit%30  pendant  deux  jours  sans  réaction, 
et  fautro  34%25,  et  pendant  la  réaction 
89Mi. 

Ces  trente  et  un  enfants,  à  l'exception  de 
cinq,  étaient  dans  de  déplorables  conditions 
hygiéniques.  Vingt-deux  étaient  nourris  par 
leurs  mères  soumises  à  toutes  les  privations 
de  la  misère  pendant  le  siège  et  ne  pouvant 
leur  donner  qu'un  lait  privé  de  la  plupart  de 
ses  qualités  normales.  Les  autres  étaient  éle- 
vés au  biberon  avec  un  lait  de  vache  détes- 
table en  quantité  insuffisante,  ou  avec  des  po- 
tages et  des  bouillies  indigestes. 

Je  ferai  ressortir  dans  mon  Iravail  sur  Tali- 
mentation  insuffisante  la  part  qu'il  faut  lui 
faire  dans  les  maladies  du  promier  âge,  et 
surtout  le  rôle  qu'y  joue  l'alimentation  de  la 
mèro. 

En  attendant,  je  dirai  que  j'ai  pu  bien  sou- 
vent, pendant  les  terribles  épreuves  du  siège 
de  Paris^  vérifier  la  justesse  de  robservatlon 
de  Ghossat  qui,  dans  son  célèbre  Mémoire  sur 
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rinanitioD^  dit  qu'elle  est  la  canse  de  mort 
qui  marche  de  front  et  en  silence  avec  toute 
maladie  dans  laquelle  ralimenlation  n'est  pas 
à  Fétat  normal.  Linanition  arrive  à  son  terme 
naturel^  quelquefois  plus  tôt^  quelquefois  plus 
tard  que  la  maladie  qu'elle  accompagne  sour- 
dement, et  peut  devenir  ainsi  nâaladie  princi- 
pale^ là  où  elle  n'avait  d'abord  été  qu'^^ipl^^ 
nomène. 

Les  séances  du  8  mai,  du  i5  mai  et  du 
28  mai  n'ont  été  l'objet  d'aucune  communi- 
cation intéressant  directement  Ja  pratique.  Le 
lundi  21  mai  l'Académie  a  été  empêchée  par 
les  événements  de  tenir  séance» 


FAITS   DIVBBS. 


Le  ministre  des  affaires  étrangères  a  adressé 
la  lettre  suivante  à  M.  le  comte  de  Fla- 
vigny,  président  de  la  Société  internatio- 
nale de  secours  aux  blessés  militaires  : 

«  Monsieur  le  comte, 

«  Au  moment  où  le  rétablissement  de  la 
paix  va  mettre  un  terme  à  l'œuvre  de  dé- 
vouement si  noblement  entreprise  et  pour- 
suivie avec  tant  d'abaégation  par  la  Société 
internationale  de  secours  aux  blessés  mili- 
taires^ je  remplis  un;  devoir  bien  doux  en 
témoignant,  au  nom  du  gouvernement^  des 
sentiments  de  profonde  gratitude  qu'ont 
excités  en  France  les  éndnents  services  ren- 
dus à  la  cause  de  l'humanité  par  la  Société 
dont  vous  êtes  le  président  et  par  toutes  les 
Sociétés  étrangères  dont  le  précieux  concours 
vous  a  été  acquis. 

«  Dès  le  début  des  hostilités  et  sous  la  puis- 
sante impulsion  du  comité  central,  la  charité 
publique,  toujours  si  prompte  à  s'émouvoir, 
s'est  élevée  à  la  hauteur  des  souffrances  qu'il 
s'agissait  de  soulager  ;  stimulée  et  organisée 
par  les  soins  intelligents  des  membres  du  con- 
seilj  elle  est  bientôt  devenue  une  utile  auxi- 
liaire de  l'intendance  militaire,  et  Tannée  con- 
servera le  reconnaissant  souvenir  des  secours 
de  toute  nature  qui  lui  ont  été  prodigués, 
avec  un  zèle  infatigabtet  par  les  nombreux  dé- 
14gtté9  de  la  Société  dont  les  ambulances  plan-' 


talent  leur  drapeau  sur  les  divers  champs  de 
bataille,  à  l'abri  d'une  neutralité  qui  n'ex- 
cluait jamais  le  danger. 

«c  Le  siège  de  Paris  a  fourni  un  nouvel  ali- 
ment à  la  généreuse  activité  de  la  Société  de 
secours;  ses  efforts  se  sont  multipliés,  et  elle 
a  montré,  concurremment  avec  les  ambulan- 
ces de  la  Presse,  ce  que  l'on  pouvait  attendre 
de  la  science  et  de  l'Uitelligence  mises  au  ser- 
vice du  patriotisme  et  de  Thumanité;  c'est 
ainsi  qu'à  la  fia  de  la  guerre,  et  pour  complé- 
ter les  soins  dont  elle  avait  entouré  les  bles- 
sés, elle  organisait  des  trains  sanitaires  pour 
opérer  leur  transport  de  Paris  dans  les  dépar- 
tements. 

«  Sa  mission  semblait  près  d'être  terminée 
lorsque  l'iasurrection  de  Paris  est  venue  lui 
imposer  des  devoirs  plus  difficiles  encore  à 
remplir  ;  elle  était  aussitôt  arrivée  à  Versailles 
se  mettre  à  la  disposition  de  l'armée;  mais 
sa  tâche  s'étçdt  doublée,  car  elle  ne  pouvait 
songer  à  abandonner  les  blessés  militaires  dans 
Paris^  en  même  temps  qu'il  lui  fallait  impro- 
viser toute  une  ligne  d'ambulances  nouvelles 
pour  assister  les  troupes  assiégeantes  ;  l'abné- 
gation des  membres  de  ta  Société  et  le  con- 
cours efficace  du  comité  de  Versailles  loi  ont 
permis  de  pourvoir  à  toutes  les  nécessités,  et 
l'ambulance  établie  à  Saint-Gloud  peut  servir 
de  modèle  pour  la  meilleure  installation  des 
blessés  et  la  meilleure  organisation  des  soins 
à  leur  donner. 

«  En  ce  moment  encore,  la  Société  de  se- 
cours se  consacre  au  rapatriement  de  nos  sol- 
dats blessés  prisonniers  en  Allemagne,  et, 
sous  l'habile  direction  de  trois  de  ses  délé- 
gués les  plus  autorisés,  des  trains  sanitaûres, 
pourvus  de  médecins»  d'infirmiers  et  d'aména- 
gements particuliers,  s'organisent  pour  assu- 
rer, dans  d'excellentes  conditions,  le  retour 
au  sein  de  leurs  familles  des  malheureuses 
victimes  de  la  guerre. 

«  En  rappelant  ainsi  les  nombreux  services 
rendus  par  la  Société  qui  vous  a  placé  à  sa 
tète,  je  ne  saurais  oublier,  monsieur  le  ccmte, 
toutes  les  Sociétés  étrangères  qui  ont  prêté  à 
la  vôtre  leur  .utile  concours,  ni  les  hommes 
généreux  de  tous  les  pays,  médecins,  infir- 
miers ou  brancardiers,  qui  sont  accourus  pour 
offrir  le  secours  de  leur  science  ou  de  leurs 
bras,  mus  par  un  pur  sentiment  d'humanité, 
au  soulagement  de  nos  blessés.  Il  m'eût  été 
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agréable  de  ligoaler  lenn  nomi  à  la  reoon* 
oaissanoe  da  pays.  Je  vous  serai  obligé,  mon- 
ftieur  le  comte^  de  vouloir  bien  être  aafirèe  de 
tons.  Français  ou  étraDgers,  Tinterprèle  des 
ineffables  sentiments  qu^ont  inspirés  au  gou- 
vernement  et  à  la  France  entière  le  défoue- 
ment  et  Tabnégation  avec  lesquels  ils  ont  ac- 
compli leur  noble  mission. 

«  Veuillez  agréer,  monsieur  le  comte,  Tex- 
pression  de  ma  haute  considération. 

C  JULES  FATRX. • 

—  M.  Kieord,  M.  Demarquay  et  M.  de  Fia* 
vigoy  sont  partis  pour  Londres  ;  le  but  de 
<:e  voyage  est  d*aller  remercier  PAngleterre 
des  dons'qu^eile  a  fidts  aux  ambulances  fran- 
çaises pendant  le  siège  de  Paris. 

^  La  nouvelle  loi  sur  le  cautionnement  des 
journaux  a  été  promulguée  le  10  juilleL 

L'article  2  est  ainsi  conçu  : 

«  Art.  2.  Le  cautionnement  est,  en  consé- 
quence, rétabli  pour  tous  les  journaux  politi-. 
ques  sans  exception,  et  pour  les  journaux  et 
écrits  périodiques  non  politiques  paraissant 
plus  d'une  fois  par  semaine,  i 

L'article  3  dispose  que  le  taux  du  cautionne- 
ment pour  les  journaux  paraissant  trois  fois  la 
semaine  est  de  18,000  fr. 

Par  l'article  8,  il  est  accordé  deux  mois  aux 
journaux  non  encore  cautionnés  pour  se  con- 
former aux  dispositions  de  la  loi. 

Les  journaux  de  médecine  qui  tombent  sous 
Tapplication  de  cette  loi  sont  :  VUnion  médi- 
cale et  la  Gazette  des  Hôpitaux. 

—  On  annonce  que  la  commission  chargée 
de  préparer  Torganisation  do  service  médical 
de  Tarmée  a  conclu  à  la  suppression  des  deux 
Écoles  de  santé  militaire,  i*une  qui  avait  son 
siège  à  Strasbourg,  et  Pautre  rÈeole  de  per- 
fectionnement du  YaMe^fâce. 

* 

IiégrloM  4*itomiear«  -^  Par  arrêté  du  chef 
du  pouvoir  exécutif,  en  date  du  2&  juin  i87i, 
ont  été  promus  ou  nommés  dans  i*«rdre  de  la 
Légion  d'honnenr  : 

Au  grade  de  commandeur  :  BtM .  Brault 
et  Marmy,  médedus  principaux  de  i'*  classe. 

Au  grade  d officier  :  lIM.  Ridreau  et 
Lapeyre,  médecins*majors  de  .1'"  classe; 
Hanse,  Potier-Daplessy,  Meurs,  Gome  et  Pau- 
let,    médecins  inrincipaux    dé    S*   classe; 


Eynaud  et  Galand,  médecins-majors  de  St 
classe. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Judée,  Wa- 
terloot,  Bouland  et  Delarge,  médecins-majors 
de  2*  classe  ;  Sénut,  filichel.  Faucon,  BalrfQD^ 
aides-majors  de  l**  classe  ;  Nogier,  Papttan» 
Dormier,  Laurent,  Babaub,  Mabbour,  DeDsJtar 
(Jacques) ,  GzemiciLi ,  aides-majors  de  S* 
classe  ;  Rebuffat  et  Marcailhon,  phannadenB- 
majors  de  2«  classe,  et  Saintives,  aide-vétéri- 
naire. 

C^aeown.  -^  Article  l*r.  Il  sera  ouvert, 
dans  les  Facultés  de  médecine  de  Paris  et  de 
Montpellier,  aux  époques  ci-après  désignées, 
six  concours  d'agrégation,  savoir  : 

A  Paris,  i^  le  15  janvier  187Î,  un  concoon 
pour  six  places  dans  la  section  de  médecine  ; 
2*  le  6  mai  1872,  un  concours  pour  cinq  pla- 
ces dans  la  section  de  chirurgie  et  accoudie- 
ments.  Un  des  agrégés  nouvellement  nonamés 
devra  entrer  immédiatement  en  fonctions,  pour 
terminer  son  exercice  le  l^^  novembre  1877; 
3*  le  15  novembre  1872|  un  concours  pour 
troîB  places  dans  la  section  des  sciences  bio- 
logiques (anatomie,  histologie  et  physiologie), 
et  des  sciences  physiques  (chimie  médicale  et 
pharmacie). 

A  Montpellier,  1«  le  15  janvier  1872,  un 
concours  pour  deux  places  dans  la  section  de 
médechie  ;  2o  le  1*' avril  1872,  un  conooun 
pour  une  place  dans  la  section  de  chirurgie  et 
aocoudbementf  ;  8<^le  8  juin  1872,  un  con- 
cours pour  deux  |daces  dans  la  section  des 
sciences  physiques  (chimie  et  physique). 
L*agrégé  nommé  pour  la  classe  de  physique 
devra  entrer  Immédiatement  en  fonction  pour 
terminer  son  exercice  le  l*'  novembre  1880. 

Sauf  les  deux  exceptions  ci-dessus  menUon- 
nées,  tous  les  agrégés  nommés  anzdits  con- 
cours entreront  en  exercice  le  1«'  novembre 
i87A,  pour  en  sortir  :  à  Paris,  le  1«'  novenn 
bre  1880,  à  Montpellier,  le  i^  novonbre 
1883. 

Art.  S.  M.  le  vIce-recteur  de  PAcadémie  de 
Paris  et  M.  le  recteur  de  l'Académie  de  Mont- 
pellier sont  chargés,  chacun  en  ce  qui  le  cou* 
cerne,  de  Pexécutlon  du  présent  arrêté. 

Ptt*te,  le  11  Juillet  lB7i. 

Vhèaes  novtoM«M  à  1*  FaesHé  4è 
■ié4eeUie  «•   INttia    pM«uit  Vmmméo 
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1890.  —  Morlol  (Léon)  :  De  la  Valeur  pro- 
nostique des  'éruptions  miliaîres  dans  le  rhur 
malisme  aigu. 

Canton  (Albert)  :  De  la  paralysie  générale 
des  aliénés. 

Braunberg  (Jules).  Essai  snr  les  manifes- 
tations rhumatoîdes  de  la  puerpéralité. 

Lestage  (Frédéric)  :  De  la  phthisie  pulmo- 
naire dans  ses  rapports  avec  quelques  mala- 
dies chroniques  de  la  moelle. 

Gespré  (Th.)  :  Des  fistules  uréthrales  au  pé- 
rinée et  au  scrotum. 

Froment  (Anatole)  :  De  l'absorption  cutanée. 

Gonor  (Louis)  :  Du  tétanos  spontané  a  frtr- 
gore. 

Lèbre  (Nicolas)  :  Du  tannin,  de  son  emploi 
thérapeutique. 

Faure  (John)  :  De  Thydrate  de  ehloral  et 
de  ses  propriétés  physiologiques  et  thérapeu- 
Uques. 

Abadie  (Charles)  :  Étude  sur  la  myopie  sta- 
tionnaire  et  progressive.         ' 

Jolly  (Alcée)  :  Des  mplvee  «t^înes  pen* 
dant  le  travail  de  l'aocoudiement,  considérées 
surtout  au  point  de  vue  des  symptômes  et  du 
traitement. 

Neyret  (Victor)  :  Étude  sur  la  gangrène  pul- 
monaire. 

Lassaigne  (Pierre)  :  Quelques  considérations 
sur  Taicoolisme  dans  ses  rapports  avec  la  pneu- 
monie, la  variole  et  Térysipèle. 

Napiéralski  (Érasme)  :  Du  chioral  an  point 
de  vue  chimique,  physiologique  et  thérapeu- 
tique. 

Rousseau  (Jules*Paul)  :  De  Tendocardiie 
ulcéreuse. 

Breen  (James)  :  De  la  méningite  cérébro- 
spinale tuberculeuse. 

Petit  (Félix)  :  Blépharo-conjonctivite. 

Rochet  (Ernest)  :  Des  accidents  tardifs  dans 
Tanesthésie  chirurgicale. 

Coudeviile  (Louis)  :  Du  catarrhe  bronchique 
pseudo-gangjréneux. . 

Gazeau  (Charles)  :  Nouvelles  recherches  ex- 
périmentales sur  la  pharmacologie,  la  physio- 
logie et  la  thérapeutique  du  coca. 

> 

jàMUtimee  pnUiaiie.  —  M.  Blondel,  an- 
cien inspecteur  général,  de  l'administration  de 
rassistance.pubUque,  en  est  nommé  dûrecteur. 
On  se  loue  généralement  beaucoup  de  ce 
choix. 


Caltiure  da  Jal»p  en  AngM/tgTe  et 
en  Irlande.--  En  1866,  M.  D.  Hanbury 
planta  à  Glapham,  près  Londres,  un  pied 
à'exaganium  purga,  qui,  après  avoir  passé 
tout  l'hiver  en  terre,  fleurit  vers  le  mois  de 
novembre  1867  et  fournit  plusieurs  tubercu- 
les, six  gros  et  vingt-quatre  petits»  La  culture, 
continuée  depuis,  n'a  pas  donné  de  floraison 
pour  1868,  inalgré  l'élévation  de  la  tempéra- 
ture :  en  1869  la  plante,  ayant  été  placée 
dans  les  conditions  les  plus  favorables,  à  l'abri 
d^un  mur,  donna  de  nouvelles  fleurs-  en  no- 
vembre. 

BL  W^-6.  Smith,  ayant  eu  à  sa  disposition 
des  pieds  d'exagonium,  cultivés  depuis  quel- 
ques années  au  Jardin  botanique  de  Trinity 
Collège,  à  Dublin,  en  a  obtenu  de  9;2  à  11,97 
de  résine,  ce  qui  vient  à  l'appui  de  l'opinion 
que  cette  plante  pourrait  être  cultivée  avec 
avantage  en  Irlande,  bien  que  les  tubercules 
produits  n'atteignent  que  des  dimensions  mé- 
diocres, du  volume  d'une  noisette  à  celui 
d'une  noix.  On  a  cependant  recueilli  en  1868 
un  tubercule  qui,  sec,  pesait  douze  onces^  ce 
qui  a  peut-être  tenu  à  la  chaleur  exception- 
nelle de  cette  année.  Une  analyse  des  tuber- 
cules obtenus  l'année  dernière  a  donné  9,li9 
pour  100  de  résine,  et  on  a  pu  obtenir  l'effet 
calhartique  en  3  à  7  heures,  avec  20  à  25  grains 
de  racine  pulvérisée. 

U  résulte  des  observations  de  M.  Bain,  du 
jardin  botanique  de  Trinity  Collège,  que  lo 
jalap  y  pousse  très-bien  depuis  plusieurs  an- 
nées et  fleurit  abondamment  à  chaque  au- 
tomne dans  un  terrain  sablonneux  et  très- 
fumé;  les  plants  sont  cultivés  au  pied  d^un 
mur  et  à  une  exposition  chaude,  condition  qui 
parait  préférable  à  la  culture  sans  abri.  On  a 
reconnu  aussi  l'avantage,  de  faire  grimper  les 
rameaux  le  long  de  tuteurs,  bien  que  la  flo- 
raison se  fasse  également  quand  le  jalap  rampe 
à  terre.  U  est  nécessaire  de  transplanter  tous 
les  deux  ans  les  pieds  de  jalap,  ou  tout  au 
moins  de  renouveler  la  terre  autour;  les  tu- 
bercules doivent  être  enterrés  assez  profon- 
dément, et,  rhiver,.il  est  prudent  de  les  proté- 
ger par.un  paillis  contre  le  froid* 

Notons  que  les  essais  de  culture  dp  jalap 
ont  été  (aits  dans  le  n4di  de  la  France  par 
MM.  Durieu  de  Maisonneuve,  £.  Planchon  et 
,  G.  Tburet;  mais  ils  ne  paiiais^entpasavoir  été 
coi:^ronnés  de  succès» 


726 


MÉLANGES. 


Divers  essais  de  culture  ont  été  aussi  teotés 
dans  les  colonies  anglaises  à  OotocamuDd  et 
à  la  Jamaïque,  où  le  jalap  parait  devoir  pros- 
pérer. {Journal  de  méd.  de  Bruxelles.) 

Itfo«¥elle  métkode   de   panlfleatlon , 

par  Jnstus  Von  Liebig.  —  Cette  méthoie  con- 
siste dans  remploi  de  la  foudre  à  cuire 
(Baehpulter)  du  professeur  Horsford,  de 
Cambridge,  dans  l'Amérique  du  Nord.  Cette 
poudre  se  compose  de  deux  préparations  : 
une  pondre  acide  et  une  poudre  alcaline,  qui 
sont  loutes  les  deux  blanches,  farineuses,  et 
que  Ton  conserve  séparément  pour  ne  les 
mélanger  à  la  farine  qu*au  moment  de  faire 
ia  pAte. 

La  poudre  acide  est  du  phosphate  acide  de 
chaux  et  de  magnésie  :  la  poudre  alcaline  est 
du  bi-carbonate  de  soude.  Ce  qui  se  passe  est 
facile  à  comprendre:  une  fois  les  poudres 
mêlées  à  la  farine  il  se  forme  pendant  le  pé- 
trissage une  double  décomposition  d'où  ré- 
sulte la  production  de  phosphate  de  soude  et 
le  dégagement  d'une  certaine  quantité  d'acide 
carbonique  qui  fait  lever  la  pâte  et  rend  le 
pain  poreux. 

Les  avantages  de  ce  mode  d'opérer  se  ré- 
sument en  les  suivants  : 

1°  Levage  de  la  pâte  beaucoup  plus  prompt 
et  beaucoup  plus  complet;  de  sotte  que  Ton 
peut  enfourner  aussitôt  après  le  pétrissage, 
sans  que  Ton  soit  obligé  d'attendre  aussi 
longtemps  que  lorsque  l'on  emploie  des  levains 
organisés. 

2«  Addition  à  la  pâte  d'une  certaine  quan- 
tité de  matières  salines,  d'acide  phosphorique 
entre  autres;  addition  qui  corrige  Pappan- 
vrissement  que  le  blutage  fait  subir  à  la  fa- 
rine. L'analyse  chimique  démontre  en  effet 
«que  les  farines  contiennent  des  proportions 
bien  moindres  de  matières  salines  que  les 
•grains^  et  que  près  de  la  moitié  des  matières 
salines  qui  manquent  dans  les  farines  sont 
^es  phosphates  de  chaux  et  de  magnésie  ;  si 
Ton  songe  à  l'importance  que  ces  sels  ont  sur 
la  nutrition  générale ,  on  comprendra  facile- 
ment combien  l'addition  d'une  certaine  quan- 
tité de  phosphates  à  la  farine  dans  la  panifi- 
cation  doit  ajouter  à  la  valeur  nutritive  du 
pain. 

Voici  les  doses  conseillées  par  Tauteiir  : 
pour  100  livres  de  brine  on  prendra  i>t38 


grammes  de  poudre  acide  (phosphate  acide  de 
chaux  et  de  magnésie)  et  181  grammes  de 
poudre  alcaline  (soit  4/i6  grammes  de  bl- 
earbonate  de  soude  et  395  graounes  de  chlo- 
rure de  potasse). 

La  poudre  de  Horsford  est  trè^usiitée  en 
Amérique  ;  en  1868  il  en  a  été  vendn  pl« 
d'un  million  de  livres.  La  suppression  de  k 
fermentation  permet  l'emploi  des  machines 
dans  la  fabrication  du  pain,  conune  cela  se 
pratique  pour  la  fabrication  do  biscoit  de 
mer,  et  la  rapidité  de  la  panification  par  œtie 
méthode  sera  aussi  précieuse  pour  nne  armée 
en  campagne  que  pour  un  navire  en  mer. 
[j4rch.  méd.  belges^  mai  1870.) 

AlimentatloB.  —  Un  journal  agrieoie  a 
recommandé^  pendant  le  siège,  le  mt>7en  sui- 
vant de  conserver  la  viande  :  On  recoaTre  la 
tète  de  la  bète  à  abattre  d'un  capuchon  por- 
tant un  tuyau  en  communication  avec  un  ré- 
servoir d'oxyde  de  carbone.  On  laisse  respirer 
ce  gaz  pendant  quelques  secondes  à  l'animal; 
il  se  trouve  asphyxié,  on  l'abat  alors^  on  le 
dépouille,  on  le  dépèce.  Par  l'action  du  gax,  le 
sang  acquiert  une  couleur  plus  claire  que  celle 
du  sang  des  animaux  abattus  par  les  procédés 
ordinaires.  La  viande  dépecée  est  mise  dans 
des  caisses  qu'on  peut  fermer  hermétiquement. 
Dans  chacune  de  ces  caisses  se  trouve  une  botte 
fermée  contenant  du  charbon  de  bois  satm^ 
de  gaz  sulfureux.  A  Taide  d'un  ventilateur,  on 
enlève  l'air  des  caisses  et  on  le  remplace  par 
des  produits  gazeux  de  la  comboslion  da 
charbon  de  bois  ;  alors,  à  l'aide  d'un  ûl  de  fer 
qui  passe  dans  un  presse-étoupe,  on  ouvre  la 
botte  contenant  le  charbon  satnré  de  gaz 
sulfureux.  Cet  adde  entre  dans  la  viande  par 
diffusion  de  l'extérieur  à  l'intérienr.  L'oxyde 
de  carbone  qu'on  emploie  a  l'avantage  de  con- 
server à  la  viande  la  couleur  rouge  qui  lui 
serait  enlevée  par  l'acide  sulfureux,  de  sorte 
que  la  viande  conservée  de  cette  façon,  même 
après  des  mois^  a  le  même  aspect  que  la 
viande  fraîche.  Les  gaz  employés  sont  com- 
plètement chassés  de  la  viande  quand  on  la 
cuit  pour  Putilisen  Si  la  viande  doit  être  con- 
servée pendant  très-longtemps,  on  l'enferme 
avec  de  l'oxyde  de  carbone  dans  des  boîtes  de 
fer-blanc  hermétiquement  closes,  en  empè* 
chant  les  différents  morceaux  de  se  toucher, 
à  l'aide  de  balle  d'avoine.    {Ga%.  hebdom.) 
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De  Vacams  saecbari.  —  Diaprés  les 
recherches  de  R.  Nicol,  le  sucre  non  rafûné 
(vulgairement  cassonade)  renferme  un  acarus 
particulier^  très-analôgue  à  celui  de  la  gale^ 
mats  un  peu  plus  grand.  Il  est  ovoïde,  1res- 
vivace^  très-laid,  possède  huit  pattes  munies  à 
leur  exlrémité  de  crochets^  et  porte  une  sorte 
de  trompe  armée  de  deux  appendices  en  forme 
de  ciseaux,  à  l'aide  desquels  il  saisit  sa  nour- 
riture. Il  se  meut  très-lentement  sur  le  sucre, 
maïs  sur  une  surface  plane  et  unie  il  avance 
rapidement;  il  ne  procède  pas  par  bonds 
comme  Tacarus  scabiei. 

On  ne  renconlre  pas  dans  le  commerce  de 
cassonade  qui  ne  renferme  de  ces  parasites 
ou  de  leurs  œufs.  Le  sucre  raffiné,  au  con- 
traire«  n'en  contient  point. 

La  cassonade ,  en  outre,  est  souvent  hu- 
mide, mélangée  souvent  de  mélasse^  de  débris 
de  cannes  à  sucre,  de  spores  de  champignons, 
d^albumine,  d'amidon  et  d*une  quantité  d'aca- 
rus  telle  qu'une  livre  en  renferme  plus  de  cent 
mille.  L*ingestion  d'un  pareil  sucre  ne  paraît 
pas  produire  d'inconvénient  appréciable»  mais 
il  n'en  est  pas  de  même  de  sa  manipulation. 
Elle  détermine  chez  les  garçons  épiciers  et  les 
ouvriers  raffineursune  éruption^  sur  les  mains 
et  les  avant-bras^  analogue  à  TérupUon  pso- 
rique,  mais  qui  ne  gagne  pas  d'autres  régions 
du  corps  et  qui  est  produite  par  la  pénétra- 
tion dans  la  peau  des  parties  atteintes  de 
Tacarus  sacchari.  C'est  donc  une  nouvelle 
raison  pour  abandonner  Tusage  de  fa  casso- 
nade,  que  Ton  regarde  à  tort»  dans  certaines 
contrées^  conmie  plus  saine,  plus  sucrée  et 
d'un  emploi  plus  économique  que  le  sucre  raf- 
finé. 

» 

lAmaiielpatloii  des  femaea  an  Bas- 
•!••  —  Nous  transcrivons  ci-après^  dit  le 
Scalpel,  lés  dispositions  prises  par  l'empereur 
de  Russie,  en  vue  d'autoriser  Tadmission  des 
femmes  à  différentes  fonctions  que  leur  na- 
ture et  leur  caractère  n'excluent  nullement  et 
dont  la  mode  et  le  préjugé  les  éloignent  habi- 
tuellement dans  d'autres  pays  que  la  Russie. 

i^  On  encouragera  par  tous  les  moyens  la 
multiplication,  le  perfectionnement  et  la  fré- 
quentation des  cours  d*aeoouchement«  régu- 
lièrement organisés  et  destinés  spécialement 
aux  femmes^  afin  de  permettre  an  plus  grand 
nombre  de  femmes  possible  de  trouver  des 


emplois  de  sages-femmes  dans  toutes  les  par- 
ties de  Tempire,  où  le  nombre  des  sages- 
femmes  est  encore  si. restreint. 

2^  Eu  égard  aux  services  que  les  sœurs  de 
charité  rendent  dans  les  hôpitaux^  les  femmes 
seront  autorisées  à  remplir  les  fonctions  d'in- 
firmiers* et  de  vaccinateurs,  ainsi  que  celles  de 
pharmaciens  dans  les  hôpitaux  de  femmes; 

3"*  Les  femmes  seront  encouragées  à  suivre 
la  carrière  de  l'enseignement,  où  elles  rem- 
plissent déjà  les  fonctions  d'institutrices  dans 
les  écoles  primaires  et  dans  les  classes  infé- 
rieures des  gymnases  des  demoiselles^  et  le 
département  de  l'instruclfon  publique  sera  au- 
torisé à  étendre,  s'il  le  juge  possible,  leur 
sphère  d'action  dans  cette  carrière; 

k^  Les  femmes  seront  admises  :  a.  Dans 
l'adminisiralion  des  télégraphes^  à  des  em- 
plois de  signalisles  et  de  télégraphistes,  mais 
seulement  dans  la  proportion  fixée  par  le  mi- 
nistère de  l'intérieur  relativement  au  nombre 
total  de  ces  emplois^  et  b.  dans  les  services 
de  comptabilité  et  dans  les  établissements  de 
Jeunes  filles  de  la  IV»  section  de  la  chancellerie 
particulière  de  S.  M.  l'Empereur  sur  la  déci- 
sion immédiate  de  S.  A.  le  directeur  de  celte 
section; 

50  L'admission  des  femmes,  même  à  litre 
de  gagistes,  à  tous  emplois  de  bureau  ou  au- 
tres,  dans  toutes  les  administrations  de  TÉtat 
et  auilres,  dont  les  titulaires  sont  nommés  par 
l'autorité  ou  par  voie  d'élection,  est  inter- 
dite; 

6"*. Les  présentes  dispositions  seront  noti- 
fiées à  tous  les  chefis  de  services  spéciaux, 
pour  exécution  conforme  ;  toutes  les  ai&ires 
relatives  à  la  matièie  qui  sont  en  instance, 
dans  les  institutions  supérieures  de  l'empire 
et  au  ministère  de  Tintérieur,  sont  réputées 
terminées. 

lia  péj^la >dâ«  paalea.  —  Les  symptômes 
de  cette  maladie  sont  la  tristesse,  la  gène  de 
la  respiration,  la  fréquence  de  l'ouverture  du 
bec  et  des  étemumnts  répétés  ;  et  le  carac- 
tèro  anatomique  consiste  dans  une  ulcération, 
soit  un  chancre  à  la  base  de  la  langue  ou  à  la 
gorge,  et  souvent  de  chaque  côté  de  Touver- 
tnrede  la  glotte;  ce  chancre  sécrète  du  ^us, 
qui  forme  de  fausses  membranes  ayant  la 
plus  grande  analogie  avec  l'angine  couen- 
neuse.  Cette  maladie  est  peut-être  contagieuse, 
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mais  elle  est  trèshcerlainement  endémique^ 
c'est-à-dire  qu^elle  frappe  ordinairement  tontes 
les  poules  d'une  localité. 

La  routine,  fille  de  l'ignorance,  croit  encore 
que  la  pépie  est  causée  par  la  blancheur  et  Tin- 
dnration  de  la  pointe  de  la  langue.  Sur  cette 
fausse  donnée,  armé  d'une  aiguille  ou  d'un 
canif,  on  enlève  cette  partie  réputée  malade. 
Avec  un  peu  plus  d'observation,  on  se  con- 
vaincrait que  la  disposition  anatomîque  des 
poules  est  la  même  pour  toutes:  aussi  aucune 
n'est  guérie  par  l'opération.  Presque  tous  les 
oiseaux  ont,  en  eltet»  la  langue  cartilagineuse 
à  son  extrémité  ;  il  faut  en  excepter  les  perro- 
quets, dont  la  langue  charnue  se  rapproche 
beaucoup  de  la  langue  humaine,  ce  qui  expli- 
que la  facilité  qu*il9  ont  à  artlealM'  des  hiots. 
Le  traitement  de  la  pépie  doit  consister  dans 
la  cautérisation  avec  Tacide  bydrochlorique 
fumant,  dans  des  liquides  astringents,  dans  la 
précaution  que  Ton  doit  prendre  d^enlever 
les  fausses  membranes  en  se  servant  de  bar- 
bes de  plumes,  de  charpie  attachée  au  bout 
d'un  bâtonnet,  ayant  soin  de  ne  pas  faire  sai- 
gner. On  peut  encore  employer  de  Teau  vinai- 
grée ou  une  solution. de  50  centigrammes  de 
sulfate  de  zinc  pour  100  grammes  d*eau.  Il 
faut  avoir  la  précaution  d'isoler  les  poules  et 
de  les  maintenir  dans  un  lieu  sec,  aéré,  de 
les  abreuver  d'une  eau  très-propre  et  constam- 
ment renouvelée  ;  il  faut  les  nourrir  d'herbe, 
de  cresson,  de pAtée  de  son;  proscrire  tempo-> 
rairement  les  grains  d'avoine,  dont  les  pointes 
aiguès  blesseraient  les  surbces  maladel. 

Bmlletln  hébdevaidUtre  des  déeèa  à 

Paris.  -*  Semaine  do  S  an  i&  juillet  :  Va- 
riole, 6  ;  acarlatinet  9  ;  rougeole,  3  ;  ilèvre 
typhoïde,  iZi  ;  ér^lpèlè,  5  ;  bronchite»  60  ; 
pneumonie^  39;  diarrhée,  31  ;  dyssenterie,  10; 
angine  couenneuse,  li  ;  croup,  2  ;  affections 
puerpérales,  3;  autres  caus^  61â.  Total  790. 

C'est  le  minimum  des  décè^s  que  Ton  ait 
encore  observé  à  Paris.  Il  .est  yr^  què  le  chif- 
fre de  la  population  y  est  aussi  au  minimum. 

A  Londres^  pour  une  populaUon  estimée  en 
1871  à  3,263,372  habitants,  il  y  a  eu,  daps  la 
semaine  du  2. au  8  juillet  :  par  variole,  264 
décès;  scarlatlneyâîs  rougeole,  12^  fièvre 
typhoïde,  4;  typhus,  8$  érysipèle,  9;  bron- 
chite,  54;  pneumonie>  A4;  diarrhée,  39; 


dyssenterie,  2  ;  choléra,  3  ;  angine  couennes 
4;  croup,  8  ;alfeclion8  puerpérales,  7  ;  aul 
causes,  813.  Total  1,200. 

MéeroioiTis.  —  M.  Fraysse  (Gharles-i 
toine),  docteur  en  médecine,  reçu  en  18 
conservateur  de  la  bibliothèque  du  palais  é 
Arts  à  Lyon,  secrétaire^énéral  de  TAcadéi 
des  belles-lettres,  sciences  et  arts  de  la  méi 
ville,  en  1848,  conseiller  municipal  et  ma 
adjoint  de  la  ville  de  Lyon,  chevalier  de 
Légion  d'honneur,  etc.,  mort  d'une  aflTectl 
organique  du  cœur. 

—  M.  le  professeur.  M itscherlieii,  de  Berii 
dont  nous  apprenons  la  mort  par  la  Pru 
médicale  belge,  sans  autre»  détails. 

—  M.  le  docteur  Aubin,  médecin  du  eb 
ïxdu  de  fer,  mort  à  Marseille,  dans  un  âge  pc 
avancé. 

—  M.  le  docteur   Péchot»   professeur 
l'École  de  médecine  de  Rennes,  auteur  d'à 
traité  de  pathologie  générale,  lûOTi  dans  i 
64*  année. 

—  M.  le  docteur  Houssard  fd'AvrancheiJ 
membre  correspMidant  de  TAcadémie  de  mé 
decine,  président  de  la  Société  locale  de  mé- 
decine de  l'arrondissement  d'Avranches. 


Pabllcations  nowelles. 

Deux  nouveaux  cas  de  iléfformaUoB 
eyphotlqua    du    bassin,   par    le  docteur 

GoàNTREoiLyCliefde  clinique  d^accouchemeots 
de  la  Faculté.  —  In-S».  —  Prii  :  50  cent. 

#tude  sur  Vexpresston  utérine  csmma 
moyen  d«  délivrance,  par  le  docteur  Gbah- 
TREUIL,  chef  de  clinique  d'accouchemeats 
de  la  Faculié.  —  In-8®.  ^  Prip  :  50  cent. 

Traité  des  maladies  du  fond  de  ToBil 
et   atlas   d'ophtbalmoaeopfe,  par  L»  0^ 

Wecker  etE.  DE  Jagger.  —  1  volume  grand 
in-8*  avec  29  planches  coloriées. —Prix» 
35  francs. 

De  l'opéraaon  eésarlenne  à  JPisrls  e« 
des  modUleatlons  «n'elle  comporte  dsss 
son  exécujtion^  parle  docteur  Gvéniùt, pro- 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  etc.  —  pi-S'».  —  Prix  :  75  cent. 

A  Paris,  chez  Adrien  Delahaye,  ia)raire- 
éditeur,  place  de  rÉcole*de-Médecine. 
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